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Bufo  —  Gift  346. 

Burkhard:  Beform  der  Heilkunde  durch 
die  Homöopathie  Hahnemanns  von 
Emil  Schlegel  134. 

Burkhard:  Weitere  Beiträge  zur  Ursache 
und  spezifischen  Heilung  des  Heu- 
fiebers von  Prof.  Dunbar  269. 

Bumett:  50  Gründe  Homöopath  zu  sein 
281. 

Cactus  —  Neurasthenie  109. 
Caladium  segiiin  —  Pruritus  vulvae  186. 
Calc.  acet.  —  Fettsucht  131. 
Calc.  carb.  —  Fettsucht  131. 
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Gilc.  flao^  —  BrnstgeBchwtQBte  271. 
Cilc  fluor.  —  Ulcus  crnriB  379. 
€alc.  jodat.  —  DrOsenschwellnngen  271. 
Calc  plLosph.  —  Adenoide  Wncherongen 

370. 
Gale.  phosph.  ~  Schwächeznstände  245. 
Calotropifl  gigant  —  Tuberkulose  111. 
Cimthaiis  —  Gonoirhoe  167. 
Carbon,  salfnrat  —  Dysorie  ICML 
Ciibo  veg.  —  Lnngenschwindsncbt  246. 
Carbo  yeg.  --  Magenleiden,  ein  Fall 

von  486. 
Carcinoma  mammaei  ein  Fall   von   — 

Thuja  285. 
Carcinoma  hepatis,  ein  Fall  Ton  —  Thnja 

221. 
Carcinoma  yentricnli  et  hepatis  ^  Thnja 

160. 
Cardialgie  —  Ferr.  cyanat.  456. 
Canlophyllnm  —  Abort  175. 
„  —  Chorea  177. 

„  —  Dysmenorrhoe  176. 

„  —  Fluor  177. 

„  —  Geburt  176. 

„  —     Gelenkrheumatismus 

177. 
,,  —  Kopfschmerz  177. 

—  Krämpfe  176,  177. 
„  —  Lochialfluss  175. 

„  —  Menorrhagie  177. 

„  — Menstmation,8tarkel84. 

„  —  Metritis  chron.  184. 

„  —  Prosopalgie  177. 

„  —  üterusleiden  175. 

„  —    Verdauungsstörungen 

177. 
j,  —  Wehen  —  falsche  — 

achwache  175. 
Cansticum  —  Fistula  ani  105. 
Causticum  —  Ohrenerkranknngen  328. 
Cansticum  —  Zahnschmerz  168. 
Cestralyerein,    homöop.    71.     General- 

Tersammlung  zu  Leipzig  1903  362. 
Cetonia  aur.  —  Epilepsie  275. 
Cetoma  aur.  —  Hydrophobie  277. 
Cbamomilla  —  Wehenmittel  380. 
Chamomilla— Zahnschmerz  168,169,173. 
Chdidonium  —  Lungenschwindsucht  247. 


Chenopodium  *-  Ohrenerkrankungen  328. 

China  —  Gallensteine  117. 

China  —  Gichtische  und  rheumatische 

Schmerzen  118. 
China  —  Schweisse  in  d«  Klimaxis  120. 
China  ~  Zahnschmerz  168,  170. 
Chinin  —  Meniöresche  Krankheit  328. 
Chininm  ars.  —  Kollaps  und  Depression 

120. 
Chin.  ars.  —  Schweisse  in  der  Phthise 

120. 
Chin.  ars.  —  Trigeminusnenralgie  191. 
Chin.  ars.  —  Typhus  189. 
Chin.  sulf.  —  Akuter  Gelenkrheumatis- 
mus 119. 
Chlorose  —  Helonias  180. 
Chlorwasserstoffsänre  —  ehr.  suppurat. 

Otitis  med.  819. 
Cholesteatom  (Ohrenerkrankungen)  309. 
Chorea  —  Canlophyllnm  117. 

„       —  Ferr.  cyanat.  456. 
Chorea  hyst.  —  Cicuta  yir.  104. 
Chorea  —  Veratr.  vir.  181. 
Chromsäure  —  ehr.  snppur.  Otitis  med. 

319. 
Cicuta  vir.  —  Chorea  hyst.  104. 
Cicuta  vir.  —  Epilepsie  105. 
Cimicifuga  —  Ohrgeräusche  323. 
Cinnabaris  —  Lungenschwindsucht  247. 
Coca  —  Ohrensausen  110. 
Cocain  —  Neurasthenie  248. 
Cocculus  —  Neurasthenie  110. 
Cocculus  —  Seekrankheit  378. 
Codein  —  Neurasthenie  247. 
Coffea  —  Zahnschmerz  168,  169. 
Coffein  —  Neuralgie  99. 
Colchicum  —  Zahnschmerz  170. 
Congerblut  —  giftige  Wirkung  341. 
Conium  —  Tonicum   bei  Neurasthenie, 

anämischen  Zuständen,  Lifluenza  267. 
Conium  —  Zahnschmerz  170. 
Conjunctivitis  —  C*roton  tigl.  266. 
Coxitis  tub.  —  Sulfur  70,  75,  76. 
Crataegus  —  ein  Fall  von  Herzleiden  100. 
Crocus  sat.  —  Augenleiden  100. 
Croton  tigl.  —  Conjunctivitis  266. 
Cupr.  arsen.  —  Insuffizienz  der  Nieren  100. 
Cystitis  tub.  77. 
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Dahlke:    Bemerknngen   über  JoiiBsets 

Aufsatz :    Die    Grondprinnpien    der 

Therapie  00. 
Dahlke:  Unterhaltungen  über  Themata 

ans  der  Anneimittellehre  56, 164,  399. 
Darmparasitengift  345. 
Dermatosen,  toxische  439. 
Destülirtes  Wasser  —  Kropf  459. 
Diabetes  —  Helonias  179. 
Diaethylarsen  445. 
Digitalis  —  Blasenreiznng  bei  Gonorrhoe 

167. 
Diphtherie  —  Helonias  180. 
Dosenfrage,  zur  112. 
Drüsenschwellnngen  —  Calc.  jod.  271. 
Durchfall,   ehr.,    bei   tuberkulösen   und 

skrophulösen    Kindern   —    Jodoform 

101. 
Durchfall,  früh  —  Sulfur,  'Ac.  acet.  u. 

A.  407. 
Dysmenorrhoe  —  Caulophyllum  176. 
n  —  Helonias  179. 

„  —  Senecio  180,  184. 

„  —  Veratr.viride  181,184. 

Dyspepsie  —  Lycopod.  112. 
Dysurie  —  Carbon,  sulfurat.  104. 
Dysurie  —  Senecio  180. 

Eklampsie  —  Veratr.  viride  105. 

Ekzem.—  Natr.  mur.'438. 

Embolie  der  Art.  centr.  retinae  —  Crocus 

100. 
Endocarditis  —  Spigelia  103. 
Epilepsie  —  Aranea  diadema  275. 
„        — -  Getonia  anreata  275. 
„        —-  Cicuta  vir.  105. 
Epilepsie,  ein  bemerkenswerter  Fall  von 

452. 
TEpilepsie  et  la  rage  chez  Thomme  et 

chez  les  animaux  par  Dr.  E.  Laville 

de^la  Plaigne:  Schlegel  273. 
Epilepsie  —  Ferrum  cyanat.  455. 
Epilepsie,  hyster.  —  Caulophyll.  176. 
Epilepsie  —  Mandragora  276. 
„         —  Talpa  europ.  276. 
„         —  Viscum  alb.  276. 
Ergotin  —  Arteriosclerose  188. 
Erisypelas  repens  —  Sulfur  245. 


Erisypelas  —  Veratr.  yiride  181. 
Eserin  —  Astigmatismus  104. 
Exsudationsprozesse  —  Kalium  chlorat 

245. 
Extraduralabscess  bei  Ohrenkrankheiten 

305. 

Febris  biliosus  —  Veratr.  viride  181. 

n       intermittens  —  Veratr.  vir.  181. 

„       puerperalis  —  Veratr.  vir.  181. 

n       remittens  —  Veratr.  vir.  181. 
Ferienkurse,  homöopathische  140. 
Ferrum  cyanatum  —  Cardialgie  466. 

„  „         —  Chorea  456. 

„  „         —  Epilepsie  455. 

„  „         —  Flatulenz  456. 

„  „         —  Neurosen  456. 

„  „         —  Prosopalgie  456. 

„  „         —    Verstopfung    mit 

Durchfall  abwechselnd  456. 
Ferrum  —  Fettsucht  131. 

„       —  Neurasthenie  109. 
Ferrum  phosph.  —  Kopfschmerz,    anä- 
mischer 245. 
Ferr.  phosph.  —  Morb.  Basedowii  107. 
Ferrum  —  Zahnschmerz  168. 
Fettherz  —  Phytolacca  186. 
Fettsucht,  ttber,  Gisev.  jun.  126. 
Filii  mas.  —  Vergiftung  336. 
Fistula  ani  —  Causticum  105. 
Flatulenz  —  Ferrum  cyanat.  456. 
Fluor  —  Helonias  179. 
Fluor  kleiner  Mädchen  —  Caulophyll.  177. 
Formalin  —  ehr.  suppurative  Otitis]  med. 

319. 
Formalin    —    intrauterine    Anwendung 

desselben  220. 
Frohne :  Zeugen  für  Hahnemann  aus  dem 

allopath.  Lager ^226. 
Fncus  ves.  —  Fettsucht  132. 
Fünfzig  Gründe  Homöopath^zu  sein^von 

Dr.  Compton  Burnett:  Kröner  281. 
Furunkel  im  Ohr  —  Behandlung  313. 
Furunkel  —  Phytolacca  184. 

Gallensteine  —  China  117. 

Gangrän  nach  Phosphorvergiftung  440. 

Gangrän  —  Seeale  271. 
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Gastritifl,     toxische     —     Hyoscyamns 

ßebnrt  —  Gaxdophyllam  176. 
Gehimabscess     bei     Ohrenkrankheiten 

306. 
Geynabscess,      EröfEnimg      desselben 

320. 
Gdürareinmgen  —  Veratr.  vir.  181. 
6eh5TOTgan,    äusseres  —    diffuse   Ent- 
zündung desselben  314. 
6eh5roigan  —  Bemerktmgen  ttber  £r- 

kranktnigen  desselben:   Qiseyins  jnn. 

296  (s.  Ohr). 
Geisteskrankheiten  —  Hyoscyamns  149. 
Geisteskrankheiten    und   Homöopathie: 

Jaeger  141. 
Gelbes  Fieber  —  Veratr.  vir.  181. 
Gelenkrhenmatismns,   akuter   —    Chin. 

snlf.  119. 
Gelenkrheumatismus      —      Caulophyll. 

177. 
Gelsemium  —  Influenza  100. 
Qelaemium  —  Vergiftung  336. 
Gekemium  —  Wehenmittel  380. 
GerstenkSmer  —  Pulsatilla  459. 
Giftspinnen  346. 
Ginseng  —  Singultus  379. 
Gisevius  jun.:  Bemerkungen  über  Er- 

iffankungen  des  Gehörorgans  296. 
Gisevius  jun. :  Ein  beachtenswerter  Fall 

Ton  Epilepsie  452. 
Gisevius  jun.:  ÜberfPettsucht  126. 
Gliacom  —  Crocus  100. 
Glonoitt  —  Neurasthenie  109. 
Gljeosnrie  nach  Phosphor  440. 
Gnaphalium  —  ehron.  Rückenschmerzen 

459. 
Giaphalium    —   rheumatische   Erkran- 

tamgen  101. 

Gonorrhoe  —  Cantharis,  Digitalis,  Pulsa- 
tilla 167. 

Gonorrhoe  —  Phytolacca  184. 
Greenfield:   Referate  aus  fremden  Zeit- 

sehriften  106,  265,  457. 
Gnsdelia  robnsta  —  Salzsäurettberschuss 

im  Magen  272. 
öroBB,  Dr.  Oscar  —  Nachruf  288. 
Wehten  aber  87  homöopathische  Prä- 


parate, welche  von  homöop.  Ärzten 
an  A.  Kittels  homöop.  Offizin,  Berlin 
zur  Untersuchung  eingesandt  waren, 
abgegeben  an  das'v  Ministerium^'der 
Medizinalangelegenheiten  375. 
Nachtrag  dazu  880. 

Halsdrttsenschwellungen      —      Sulfur 

439. 
Hamamelis     —     Darmblutungen     bei 

Typhus  189. 
Hamamelis  —  Hämorrhoiden  102. 
Hämorrhoiden  —  Aesculus  101. 
Hämorrhoiden  —  Aesculus,  Nux,  Sulfur, 

Hamamelis  102. 
Harnabgang,   übermässiger  —  Senecio 

180. 
Harn,  blutiger  —  Senecio  180. 
Hamsäurediathese  —  Diät  106. 
Haupt,  Eine  demonstratio  ad  oculus  fttr 
die    Wirkung    infinitesimaler   Gaben 
215. 
Hautausschläge  durch  Kai.  jod.  hervor- 
gebracht 102. 
Hautausschläge,  Knochentuberkulose  — 

Beziehungen  72. 
Hautkrankheiten  —  Malandrin  266. 
Hautleiden  —  Ignatia  457. 
Helonias  —  Anaemie  u.  Chlorose  180. 
„        —  Abort,  drohender  179. 
„        —  Diabetes  179. 
n        —  fluor  179. 
»        —  Frauenmittel  —  179,  185. 
„        —  Impotenz  179. 
„        —  Lochien  179. 
p        —  Menstruationsstörungen  179. 
n        —  nach  Diphtherie  180. 
„        —  Prolapsus  uteri  u.  Sterili- 
tät 179. 
Hepar  sulf.  —  Angioneurotisches  Oedem 

103. 
Hepar  sulf.  —  Zahnschmerz  170. 
Hepatin  —  Lungenschwindsucht  247. 
Herzaffektionen  —  Veratr.  181. 
Herzleiden,  ein  Fall  von  —  Crataegus 

100. 
Herzleiden  —  Phytolacca  64. 
Herzschwäche  —  Ac.  phosph.  266, 
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Heofieber,  weitere  Beiträg;e  zur  Ursache 

und   spezifischen   Heilung   desselben 

von  Prof.  Dunbar  269. 
Höllenstein-Vergiftung  446. 
Homoeopathic  Directory  1003  273. 
Homöopathie   und    Odlehre:    Dr.    Kim 

381. 
Homöopathische  Propaganda  in  England 

113. 
Homöopathische  Verdünnungen  —  ihre 

Wirkungen  auf  Pilze  116. 
Hydrastis  canad.  —  ein  Fall  von  akuter 

Vergiftung  336. 
Hydrastis   canad.    —    Zungengeschwttr 

112. 
Hydrophobie  —  Aranea  diadema,  Bella- 
donna, Cetonia,  Hydrophobin,  Handra- 

gora,  Stramonium  277. 
Hydrophobin  —  Hydrophobie  277. 
Hydrops  genu  — -  Medorrhin  439. 
Hyoscyamus,  Belladonna,  Stramonium  — 

Differentialdiagnose  266. 
Hyoscyamus  —  Gastritis,   toxische  468. 
Hyoscyamus  —  Geisteskrankheiten  149. 
Hyoscyamus  —  transitorisches  Irresein 

nach  physischen  Chok  296. 
Hyoscyamus  —  Zahnschmerz  168. 
Hyperchlorhydrie  des  Magens  —  Grindel. 

roh.  272. 

Jaeger  —  Das  neue  Kochsche  Tuber- 
kulin am  Krankenbett  34. 

Jaeger  —  Die  verdünnte  Thuja  occ.  bei 
Neubildungen  409. 

Jaeger  —  Ein  Besuch  im  Lepraasyl  in 
Jerusalem  264. 

Jaeger  —  Ein  Fall  von  Carcinoma 
mammae  —  Thuja  286. 

Jaeger  —  Ein  Fall  von  transitorischem 
Irresein  nach  physischem  Chok  — 
Hyoscyamus  290. 

Jaeger  —  Ein  Nachwort  zu  den  beiden 
Artikeln  über  Tuberkulinbehandlung 
63. 

Jaeger  —  Ein  neues  Verfahren  zur 
Heilung  der  Tuberkulose  44. 

Jaeger  —  Ein  zweiter  Fall  von  Carci- 
noma hepatis  —  Thuja  221. 


Jaeger  —  Geisteskrankheiten  und  Ho- 
möopathie 141. 

Jaeger  —  Tuberkulin  und  Lungen- 
tuberkulose 414. 

Jaeger  —  Über  einen  Fall  von  Carci- 
noma ventriculi  et  hepatis  169. 

Icterus  —  Acid.  nitr.  860. 

Ignatia  bei  Hautleiden  467. 

Impfung,  Störungen  des  Intellekts 
nach  —  Thuja  436. 

Impotenz  —  Helonias  179. 

Infinitesimale  Arzeneigaben,  eine  de- 
monstratio ad  oculus  für  die  Wirkung 
derselben:  Haupt  216. 

Influenza  —  Conium  267. 

Influenza  —  Gelsemium  100. 

Intellekt,  Störungen  des  nach  Impfung 
—  Thuja  436. 

Jod  —  Fettsucht  131. 

Jodoform  —  ehr.  Diarrhoe  bei  tuberka- 
lösen  und  scrophulösen  Kindern  101. 

Jod  —  Schwindel  alter  Leute  266. 

Jodtrichlorid  —  ehr.  suppurat.  Otitis 
med.  319. 

Jodwasserstoffsäure  —  Adenoide  Wuche- 
rungen 270. 

Jousset,  Dr.:  Kurzgefasste  Antwort  anf 
Dr.  Dahlkes  „Bemerkungen  über  Dr. 
Joussets  Aufsatz,  Die  Grundzüge  der 
Therapie"  204. 

Ipecacuanha  —  Seekrankheit  378. 

Irresein,  transitorisches,  ein  Fall  nach 
physischem  Chok  —  Hyoscyamus  290. 

Ischias  —  Tellur  106.  268. 

Kafka,  Dr.  J.,  Bruchstücke  aus  meiner 
Korrespondenz  mit  242. 

Kalmia  —  Tubes  dors.  111. 

Kali  carb.  —  drohender  Abort  469. 

Kali  carb.  —  Pleuritis  247. 

Kalium  chlorat  bei  Exsudationspro- 
zessen 246. 

Kalium  jod.  -—  Adenoide  Wucherungen 
270. 

Kalium  jod.,  die  durch  dasselbe  hervor- 
gebrachten Hautausschläge  102. 

Kalium  phosph.  —  Alopecia  areata  270. 

Käseveigiftung  217. 
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XarboIsSure   —    ehr.   snppturat.    Otitis 

med.  319. 
Cataracta  tranmat.  —  Naphtalin  104. 
Kataract  nach  Naphthalin  347. 
Kirn:  Homöopathie  und  Odlehre  381. 
Knoehentuberknlose,  Hautausschläge  — 

Beziehungen  72. 
Kohlensfturegehalt  des  Blutes  u.  Lungen- 
tuberkulose 248. 
Kohlensäuretherapie  der  Phthisis,  Nach- 
trag zu  dem  Aufsatz  tlber  dieselbe: 
Boesser  263. 
Kollaps  —  Chin.  ars.  120. 
Kopfschmerz  alle  14  Tage  —  Niccolum 

408. 
Kopfechmerz,      anämischer     —     Ferr. 

phosph.  245. 
Kopfschmerz  —  Caulophyllum  177. 
Kop&chmerz    mit    wöchentlicher   Ver- 
schlimmerung  —   Sulfur,   Iris   vers., 
Sanguinaria  a.  A.  408. 
Kopfschmerz  —  Veratr.  vir.  181. 
Krämpfe,  hysterische  176. 
Krämpfe,   hysterische    —    Veratr.    yir. 

181. 
Krebsige  Entartung  der  Haut  --  Phyto- 

lacca  184. 
Kreosot  —  Lungensehwindsucht  247. 
Kreosot  —  Zahnschmerz  168,  174. 
Krdner:  Die  homöopathische  Liga  104. 
Kroner:  Nachruf  an  Timothy  Fred  Allen 

282. 
Krönen    Beferate    aus    fremden   Zeit- 

sdiriften  98,  267. 
Kropf  --  destilliertes  Wasser  od.  Regen- 
wasser 459. 
Knpfer-Vergiftung  447. 

Labyrintheitemng  309. 
Labyrintheiterasg  —  Behandlung   322. 
Labyrinthleiden    —    Natr.    salicyl.    — 

Chinin  328. 
LaeTulose    —    Lungentuberkulose  252, 

263. 
Laryngitis  184. 

Ledum  —  Lungenschwindsucht  247. 
Lehrstuhl,    ein    homöopath.:   Dr.   Voor- 

hoeve  347. 


Lepraasyl  in  Jerusalem,  ein  Besuch  im 
254. 

Lencorrhoe  —  Phytolacca  184. 

Liehen  —  Phytolacca  184. 

Liga,  homöopath.:  Eröner  194. 

Lignosulfit  —  Inhalationen  bei  Erkran- 
kungen der  Luftwege  208. 

Lippen  —  Böte  derselben  bei  verschie- 
denen Mitteln  402. 

Lithaemie  —  Diät  106. 

Lochien  —  Caulophyllum  176. 

Lochien  —  Helonias  179. 

Luftwege,  Erkrankungen  derselben  — 
Lignosulfit  —  Inhalationen  208. 

Lumbago  —  Phytolacca  183. 

Lungenerkrankungen  —  Senecio  180. 

Lungenschwiugsucht  —  Garbo  veg.  246. 

Lungenschwindsucht  —  Ledum,  Millef  ol. 
247. 

Lungenschwindsucht  —  Acalypha  ind., 
Acid.  nitr.,  Chelidonium,  Cinnabaris, 
Hepatin,  Kreosot,  Phellandr.  aqu., 
Phosphor,  Pilocarpin,  Thuja,  Toluol. 
247. 

Lungentuberkulose  —  Laevulose  252, 
263. 

Lungentuberkulose  —  Paraffin  253. 

Lungentuberkulose  und  Kohlensänre- 
gehalt  des  Blutes  248. 

Lupus  —  Phytolacca  184. 

Lycopodium  —  Dyspepsie  112. 

Lycopodium  —  Magenleiden,  ein  Fall 
von  485. 

Lycopodium  —  Neuralgie  192. 

Lycopodium  —  Sclerose  im  Ohr  328. 

Lycopus  virg.  —  Morbus  Basedowii  107. 

Lymphom,  scrophulöses  —  Merc.  aur. 
187. 

Lysol  —  ehr.  suppurative  Otitis  med. 
319. 

Magenleiden  —  Abies  canad.  u.  Abies 

nigra  267. 
Magenleiden,   ein  Fall  von   —  geheilt 

durch  Lycopod.,   Garbo  veg.,  Golchi- 

cum  435. 
Magnes.  carb.  —  Gesichtsreissen  190. 
Magnes.  carb.  —  Zahnschmerz  168. 
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Magnes.  phosph.  —  Menstrnatio  desqna- 
mativa  186. 

Magnes.  phosph.  —  Trigeminnsneiiralgie 
191. 

Magnes.  phosph.  —  Zahnschmerz  170. 

Malandrin  •—  Hautkrankheiten  266. 

Mandragora  —  Epilepsie  276. 

Mandragora  —  Hydrophohie  277. 

Mangan  —  Vergiftung  446. 

Mania  puerp.  —  Veratr.  vir.  181. 

Masern  —  Veratr.  vir.  181. 

Mastitis  —  Apis,  Lachesis,  Hepar,  Me^ 
cur,  Phosphor,  Phytolacca,  Silicea  62. 

Mastitis  —  Beilad.  Bryonia  61. 

Mastitis  —  Phytolacca  184,  185. 

Medorrhin  —  Hydrops  genu  439. 

Meni^rsche  Krankheit  828. 

Meningitis  bei  Ohrenkrankheiten  308. 

Meningitis  bei  Ohrenkrankheiten  — 
operative  Behandlung  321. 

Meningitis  cerebrospin. — Veratr.  vir.  181. 

Meningitis  —  Sulfur  107. 

Menorrhagie  —  Caulophyllum  177. 

Menorrhagie  —  Helonias  179. 

Menorrhagie  —  Phytolacca  184. 

Menstrnatio  desquam.  —  Magn.  phosph. 
186. 

Menstruation  zu  stark  und  lange  — 
Senecio  180. 

Messing  —  Vergiftung  447. 

Mercur  aur.  — "  Myom  —  scrophulös. 
Lymphom  —  tertiäre  Syphilis  187. 

Mercur.  cyan.  —  Vergiftung  449. 

Mercur  jod.  flav.  —  Adenoide  Wuche- 
rungen 270. 

Mercur,  Phytolacca  —  Vergleich  63. 

Mercur  —  Zahnschmerz  168,  171. 

Metritis  —  Aurum  187. 

Metritis,  ehr.  —  Caulophyll.  184. 

Metritis  —  Veratr.  vir.  181. 

Milchknoten  —  Phytolacca  184. 

Millefolium  —  Lungenschwindsucht  247. 

Mittelohr,  Bemerkungen  über  Erkran- 
kungen desselben  300. 

Mittelohreiterungen  66. 

Mittelwahl,  die  113. 

Morb.  Basedowii  —  Ljcopus  virg., 
Ferrum  phosph.  107. 


MoBsa:  Vortrag  über  ac.  nitr.  auf  der 
71.  Zentralvereinsversammlung  1903 
zu  Leipzig  360. 

MuskatnuBsvergiftung  840. 

Myalgie  —  Veratr.  vir.  181. 

Myom  —  Merc.  aur.  187. 

Ifachmf  an  Dr.  Oscar  Gross:  Student- 
kowski  283. 

Nachruf  an  Dr.  Sybel  284. 

Nachruf  an  Timothy  Fred  Allen:  Kröner 
282. 

Naphthalin  —  Kataracta  träum.  104. 

Naphthalinkatarakt,  ein  Fall  von  347. 

Narben  —  Phytolacca  184. 

Nasenbluten  —  Nitrum,  Phosphor  247. 

Natr.  mur.  —  Ekzem  438. 

Natr.  mur.  —  Neuralgie  192. 

Natr.  mur.  —  Prolapsus  uteri  378. 

Natr.  salicyl.  —  Labyrinthleiden, 
Meniöresche  Krankheit  328. 

Neuralgia  brachialis  —  Rhus  190. 

Neuralgie  —  Coffein  99. 

Neuralgie  —  Lycopod.,  Natr.  mur.  192. 

Neuralgie  —  Veratr.  vir.  181. 

Neurasthenie  —  Anacardium  272. 

Neurasthenie  —  Arzeneiliche  Behand- 
lung 108. 

Neurasthenie,  cerebrale  —  Ac.  picricum 
271. 

Neurasthenie  —  Cocain,  Codein  247. 

Neurasthenie  ~  Conium  267. 

Neurosen  —  Ferr.  cyan.  466. 

Niccolum  —  Kopfschmerz  408. 

Nierenblutungen  —  Ac.  nitr.  360. 

Nierenentzündung  —  Senecio  180. 

Niereninsufficienz  —  Cupr.  ars.  100. 

Nierensteine  —  Ac.  nitr.  360. 

Nitr.  acid.  —  Zahnschmerz  170. 

Nitrum  —  Nasenbluten  247. 

Nux  moschata  —  Zahnschmerz  168. 

Nux  vom.  —  Hämorrhoiden  102. 

Nux  vom.  —  Zahnschmerz  168. 

Oedeme  bei  Kindern  110. 

Oemisch:  Bericht  über  die  Maiversamm- 
lung 1903  des  8ächs.-anhaltinischen 
Vereins  homöopath.  Ärzte  246. 
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OMiitlie  eroeata  —  Vergiftang  S40. 

Oiiophagitis  —  Ventr.  Tir.  181. 

Ohr  —  Bemerinrngen  über  ErknBkangen 

des  ftnneren  299. 
n   —  BemerknngentberBrkruüniiigen 

des  Mittelohn  800. 
.,   —  Bemerkangen  über  Brkraaknngen 

des  SchlAfenlappenB  806. 
,    —  Bemerknngen  über  Briaraiikaiigen 

desieiben  296. 
n   —  Bemerkmigen  über  Erkrankungen 
desselben  ^  Disknsnon  darüber  864. 
ff   —  Bemericongen  über  Erkrankungen 

des  Warsenfortsatses  804. 
y,    —  Cholesteatom.  809. 
„    —  Diffuse  Entzündung  des  ftusseren 

GehOrgaages  814. 
Ohrenerkrankungen,  entaündliche  —  die 
gebräuchlichsten  inneren  Mittel  824. 
Ohreneikrankungen,     entaündliche    — 

therapeutische  Bemerkungen  823. 
Obreiiieiden  —  Ghenopodium  326. 
0hienleiden,ent9sündliche—  Ca8ui8tik329. 
Ohrensausen  ^  Coca  810. 
Ohr  —  Cholesteatom  309. 
Ohr  -  Extraduralabscess  806. 
Ohr,  Furunkel  —  Behandlung  813. 
Ohr,  Gehimabscess  806. 
Ohigeifiusche  809. 
Ohrgerfiusche  —  Cimicifuga  328. 
OhrgerSusehc  -   innere  Mittel  828. 
Ohr,  inneres    —   Behandlung  bei  Er- 
krankungen desselben  810. 
Ohr  —  Labjrrintlieitenmgen  809. 
„    —Meniöresche  Krankheit -Chinin., 

Natr.  aaUcyl.  326. 
„    -  Meningitis  806. 
r    ~Paik«Bh9hlenkatarrh,chron.316. 
„    —  Sekroee  115. 
,   —  Sclerose,  trockener  Eatarrh  — 

therapeutische  Beiaeriningen  827. 
.    —  Sderose  —  Lycopod,  Petroleum 

328. 
n   —  dinu8tfarombo8eundPyaemie807. 
R    —  Trommelfell,  künstliches  820. 
Oleander  —  Vergiftung  386. 
Opisthotonus  —  Phytolacca  162. 
Oiehitis  164. 


Orchitis  —  Veratr.  Tinr.  181. 
Otitis  med.  eatarrh.  —  Behandlung  826. 
Otitis  med.  suppur.  —  Behandlung  817. 
Otitis  med.  suppur.  chron.  —  Behand- 
lung 325. 
Otitis  med.  suppur.  chron.    —    lokale 

Mittel  816. 
Pannus  —  Aurum  186. 
Paraffin  ~  Lungentuberkulose  252. 
Parametritisches  Exsudat  —  Thuja  437. 
Paraplegie  —  Caulophyllum  177. 
Parotitis  —  Phytolacca  183. 
PaukenhOhlenkatarrh,  chron.  215. 
Penicillium  brevicaule  ^  glaucum  445. 
Peritonitis  chron.  serosa  tub.  —  Abro- 

tanum:  Stiegele  64. 
Petroleum  —  Sclerose  im  Ohr  828. 
Phellandr.    aquat.   —   Lungenschwind- 
sucht 247. 
Phosphor  —   fettige  Degeneration  des 

Herzmuskels  184. 
Phosphor  —  Glycosurie  440. 
Phosphor  —  Lungenschwindsucht  247. 
Phosphor  —  Nasenbluten  247. 
Phosphomekrose  440,  441. 
Phosphor  —  Neurasthenie  109. 
Phosphorvergiftung  mit  Gaugrftn  440. 
Phytolacca  dec.  162. 

„  „     —  Angina  168. 

„  „     —  Angina  syph.  184. 

n  n     "-  Anteversio  185. 

„  n     ,  Apis  —  Vergleich  62. 

„  „     —  Beingeschwüre  184. 

„  „     —      Brustdrüsenaffek- 

tionen  164,  165. 

r,  „     —  Fettherz  138,  186. 

„  n     —  Gonnorrhoe  184. 

n  n     —  Hautausschlige  184. 

„  „     —  Heraleiden  64. 

„  „     — KrebsigeEntartungen 

184. 

„  „     -  Laryngitis  184. 

„  n     —  Leucorrhoe  184. 

„  „     —  Mastitis  62. 

„  „    ,  Mercur — Vergleich  63. 

„  „     —  Narben  164. 

n  n     —    Opisthotonus     Tind 

Tetanus  182. 
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Phytolacca  dec.  —  Orchitis  184. 
„  „     —  Parotitis  183. 

„  „     —  Psoriasis  184. 

„  „     —  Rhenmatismas  183. 

„  „     ,  Rhus  —  Vergleich  63. 

„  „     —  Scharlach  184. 

„  „     — Stomatitis,  hes.  syphi- 

litische 188. 
„  „     —  Syphilitische  plaques 

im  Monde  185. 
„  ,)     Syphilitischer  Rheuma- 

tismus 183. 
Pilocarpin      —      Lungenschwindsncht, 

Nachtschweisse  247. 
Pilzvergiftungen  337. 
Pityriasis  —  Phytolacca  184. 
Pleuritis   —    Kali   carb.,  Sepia,  Sulfur 

247. 
Pleuritis  —  Tuberkulin  247. 
Plumbum  —  GemUtssymptome  102. 
Plumbum  —  Tonsillitis  266. 
Pneumonie  —  Sulfur  245. 
Pneumonie  —  Veratr.  vir.  181. 
Pocken  —  Veratr.  vir.  181. 
Pocket  Manual  of  Homöopathie  materia 
Medica  by  William  Boericke,  bespr. 
von  Bastanier  138. 
Primelgift  —   dadurch    hervorgerufene 

Entzündungen  218. 
Prolapsus  uteri  —  Helonias  179. 
Prolapsus  uteri  —  Natr.  mur.  378. 
Propaganda,     homöpath.     in     England 

113. 
Prosopalgie  —  Ferrum  cyan.  466. 
Prostata -Vergrösserung      —      Senecio 

180. 
Prostatitis  —  Ac.  nitr.  360. 
Pruritus  —  Ignatia  4ö7. 
Pruritus     vulvae     —     Calad.     seguin. 

185. 
Psoriasis  —  Phytolacca  184. 
Psoriasis  —  Thyrheoidin  266. 
Psorin,  Sulfur  —  Vergleich  405. 
Pulsatilla     —     Hodenentzündung     bei 

Gonorrhoe  167. 
Pulsatilla  —  Zahnschmerz  168. 

C^uecksilber  —  Vergiftungen  448. 


Reform  der  Heilkunde  durch  die  Ho- 
möopathie Hahnemanns  v.  E.  Schlegel 
bespr.  V.  Burkhard  134. 

Regenwasser  —  Kropf  469. 

Respirationsorgane,  die  Beschwerden 
derselben  verlangen  frische  Luft:  Arg. 
nitr.,  Ipecac.  n.  A.  408. 

Rheumatische  Erkrankungen  —  Gna- 
phalium  101. 

Rheumatische  Symptome  von  China  118. 

Rheumatismus,  ehr.  —  Aconit  98. 

Rheumatismus  —  Phytolacca  183. 

Rheumatismus,  syph.  —  Phytolacca  183. 

Rheumatismus  —  Veratr.  vir.  181. 

Rhus  —  Neuralg.  brach.  190. 

Rhus,  Phytolacca  —  Vergleich  63. 

Rhus  radicans  —  Typhus  189. 

Ricin  —  Vergiftung  339. 

Rose,  Dr.  Ulrich:  Ober  den  Verlauf  und 
die  Heilbarkeit  der  Bauchfelltuberkn- 
lose  ohne  Laparotomie  81. 

Rückenschmerz,  chron.  —  Gnaphal.  459. 

Stabina  —  drohender  Abort  459. 

Sächsisch-anhaltinischer  Verein  homöop. 
Ärzte,  Bericht  über  die  Maiversamm- 
lung  1903  246. 

Sächsisch-anhaltinischer  Verein  hombop. 
Ärzte,  Bericht  über  die  Herbstver- 
sammlung 1903   435. 

Salzsäureüberschuss  im  Magen  — 
Grindel,  roh.  272. 

Saponaria  off.:  Schier  1. 

Scarlatina  —  Phytolacca  18. 

Scarlatina  —  Veratr.  vir.  181. 

Scirrhus  mammae  —  Sulfur  72. 

Sclerose  im  Ohr  315. 

Sclerose  im  Ohr  —  Lycop.,  Petr.  328. 

Sclerose  im  Ohr  —  therapeutische  Be- 
merkungen 327, 

Schier:  Saponaria  off.  1. 

Schläfenlappen  —  Bemerkungen  Über 
Erkrankungen  desselben  306. 

Schlangengifte,  Theorie  der  Wirkung 
342. 

Schlegel:  TEpilepsie  et  la  rage  chez 
rhomme  et  chez  las  animanx  per 
Dr.  A.  E.  Saville  de  la  Plaigne  273. 
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SdunieneifeTerätznng  219. 

SehwächezQstSnde  —  Galc.  phosph.  245. 

Sdumpfen  —  Thuja  437. 

Schwefelkohlenstoff  —  Vergiftung  461. 

Sehweisse  L  d.  Klimaxis  —  China  120. 

Schweisge  i.  d.  Phthise  —  Chin.  ars.  120. 

Sehweisse  i.  d.  Phthise  —  Pilocarpin  247. 

Schwindel  alter  Leute  —  Jod  266. 

Seeale  —  GangrÄn  271. 

Seekrankheit  —  Coccnlns,  Ipecac.   378. 

Sekretionen,  Schwäche  derselben  — 
Ars.  Natr.  mar.,  Nitr.  ac.,  Snlfor  n.  A. 
402. 

Sekretionen,  fibler  Geruch  derselben  — 
Baptisia,  Guajac,  Nitr.  ac,  Psorin, 
Siilfar405. 

Seneeio  anr.  —  Dysmenorrhoe  184. 

Sesecio  anr.  —  Erkrankungen  der  Harn- 
Geschlechts-  und  Respirationsorgane 
180. 

Sepia  -  Pleuritis  247. 

Sepia  —  Zahnschmerz  168,  174. 

Sflicea  —  Neurasthenie  109. 

Silieeä  —  Ohrenerkrankungen  328. 

Silicea  —  Zahnschmerz  168,  170. 

SiBgultas  —  Ginseng  379. 

Sinnsthrombose  and  Pyaemie  307. 

SiDnsthrombose  und  Pyaemie  —  Be- 
handlung 320. 

Sitningsberichte  des  Berl.  Vereins  hom. 
Ärzte  117,  364. 

Sommemihr  —  Sulfur  245. 

Spelerpes  fuscus  —  Gift  345. 

Spi^lia  —  Endocarditis  103. 

Spigelia  --  Neurasthenie  109. 

Spinnengift  346. 

Staphysagria  ~  Zahnschmerz  172. 

Statistisches  116. 

Stellaria  med.  —  Synovitis  111, 

SteriUtät  —  Helonias  179. 

Stiegele:  Über  das  Aultreten  von  Haut- 
bebs  nach  Anwendung  v.  Arsenik  236. 

Stomatitis  —  Phytolacca  183. 

Stramonium,  Bellad.,  Hyoscyam.  — 
Differentialdiagnose  266.. 

Stramonium  —  Hydrophobie  277. 

Stadentkowski:  Nachruf  an  Dr.  Oscar 
Gross  283. 


.  Stuhlyerstopf ung  mit  Diarrhoe  abwech- 
selnd —  Ferr.  cyan.  456. 
Sublimat  —  Vergiftung  448,  449. 
Sulfur  —  Bild  nach  Dahlke  401. 

„      —  Eonstitutionsmittel  245. 

„      —  Coxitis  tub.  70,  75,  76. 

^^      __  Durchfall  ehr.  246. 

„      —  Erysipelas  repens  245. 

„      —  Fettsucht  131. 

„      —  Halsdrüsenschwellung  439. 

,,      —  Hämorrhoiden  102. 

,,      —  Meningitis  107. 

„      —  Pleuritis  247. 

„      —  Pneumonie  245. 

,,      ,  Psorin  —  Vergleich  405. 

„      —  Scirrhus  mammae  72. 

„      —  SommeiTuhr  245. 

„      —  Zahnschmerz  168. 
Sybel,  Dr.  —  Nachruf  284. 
Synovitis  —  Stellaria  med.  111. 
Syphilis,  Ausschläge  —  Phytolacca  184, 
Syphilis,  Die   und  ihre  Heilung  durch 

kleine   Gaben    Quecksilber    von   Dr. 

Böing,  besproch.   v.  Frohne  (Zeugen 

fttr  Hahnemann  aus  dem  allop.  Lager) 

231. 
Syphilis,  Nase  und  Gehirn   —   Aurum 

187. 
Syphilis,   Plaques  im  Munde  —  Phyto- 
lacca 185. 
Syphilis,  tertiäre  —  Merc.  aur.  187. 

Tabes  dors.  —  Ealmia  111. 

Talpa  europ.  —  Epilepsie  276. 

Tart.   emet.   —  Verzögerter   Ausbruch 

von  Ausschlägen  265. 
Tellur  —  Ischias  106,  268. 
Tetanus  —  Phytolacca  182. 
Thallium  -  Wirkung  846. 
Thuja  —  Carcinoma  hepatis  225. 
Thuja  —  Carcinoma  hepatis  et  ventri- 
.  culi  162. 

Thuja  —  Carcinoma  mammae  288. 
Thuja  —  Lungenschwindsucht  247. 
Thuja  occid.  verdünnte  b.  Neubildungen 

409. 
Thuja  —  parametritisches  Exsudat  437. 
Thuja  —  Schnupfen  437. 
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Thuja  -*  StOmngen  dei  Intellekts  nach 

Impfung  436. 
Thyrheoiden  —  PBoriaeis  266. 
Tiergifte  340. 

Toluol  —  Lungeoichwindmieht  247. 
Tonsillitig  —  Plumbum  266. 
TorticoUis  —  Phytolacca  183. 
Toxicologie  217,  386. 
Trichloressigsäure  —  ehr.  snppur.  Otitis 

med.  319. 
Trigeminnsneuralgie     —     Chin.     ars., 

Magnes.  phosph.  191. 
Trommelfell,  kUnstHohes  320. 
Tuberkulin  —  Adenoide  Wucherungen 

270,  434. 
Tuberkulin,    das    neue    Eochsche    am 

Krankenbett:  Jaeger  34. 
Tuberkulin  —  Diskussion  ttber  Erfolge 

mit  demselben  im  Berl.  Verein  hom. 

Ärzte  120. 
Tuberkulin  —  Pleuritis  247. 
Tuberkulin  —  Tamm  429. 
Tuberkulin  —   Tuberkulose  des  Auges 

192. 
Tuberinilin     und     Lungentuberkulose: 

Jaeger  414. 
Tuberkulose  —  Ameisensäure  208,  247- 
Tuberkulosebehandlung,    ein    Nachwort 

zu   den  beiden  Artikeln  ttber  deren 

Behandlung:  Jaeger  63. 
Tuberkulose  —  Calotropis  gigant.  111. 
Tuberkulose  des  Auges  -^  Tuberkulin 

192. 
Tuberkulose,   ein  neues  Verfahren  zur 

Heilung  derselben:  Jaeger  44, 
Tuberkulose,  lokale:  Boesser  69. 
Typhus  —  Ac.  phosph.  Baptisia,   Rhus 

radicans,  Veratr.,  Zincum  189. 
Typhus  —  Chin.  ars.  189. 
Typhus,  Darmblutungen  —  Hamamelis 

189. 
Typhus  —  Wasserbehandlung  189. 
l^phus  —  Veratr.  vir.  181. 

Überanstrengung,     geistige     —     Asa 

foetida  469. 
Über  einen  Fall  von  Carcinoma  yentr. 

et  hepatis:  Jaeger  169. 


Ulcus  crur.  —  Calc.  fluor.  879. 
Ulcus  yentr.  —  Ac.  acet  879. 
Uterus  —  Lageyeränderang«n  —  Senecio 

180. 
UtertiBleiden  --  Canlophyllum  176. 
Uya  ursi  —  Nebenwirkungen  269. 

Taginaeintroitus,  Belag-*- Helonias  185. 

Veratr.  alb.  —  Typhus  189. 

Veratr.  yiride  180. 

Veratr.  yiride  —  Abort,  Asthma,  Chorea, 
Dysmenorrhoe  181. 

Veratr.  yiride  —  Eklampsie  106. 

Veratr.  yiride  —  Fieber,  puerperale  Ge- 
himreizungen,  Kopfsohmen,  Krämpfe» 
Mania  puerp.,  Masern,  Meningitis, 
Metritis,  Myalgie,  Neuralgie,  Oeao- 
phagitis,  Orchitis,  Pneumonie,  Pocken, 
Rheumatismus,  Scharlach  181. 

Verdauungsstörungen  —  Canlophyllum 
177. 

Verein  selbstdispensierender  preuss. 
homöop.  Ärzte,  Generalyersammloiig 
am  9.  August  1903  zu  Leiptig  862. 

Viscum  alb.  —  Bpilepsie  276. 

Voorhoeye:  Ein  homöopathischer  Lehr- 
stuhl 347. 

Wasserbehandlung  bei  Typhus  189. 
Wasserstoffsuperoxyd    —    ehr.   suppur. 

Otitis  med.  320. 
Warzenfortsatz   —   Bemerkungen  ttber 

Erkrankungen  derselben  804. 
Wehen,  falsche  —  Canlophyllum   176. 
Wehenmittel  880. 

Wehenschwäche  —  Canlophyllum  176. 
Windelband:. An  den  Deutsehen  Ärste* 

tag  zu  Köln  370. 
Windelband:    An    die   Mitglieder   des 

Vereins  selbstdispensierender  ^preuss. 

homöop.  Ärzte  878. 
Windelband:  An  Sr. Exzellenz  den  Herrn 

Minister  der  Geistlichen-,  Unterricht»- 

und  Medizinalangelegenheiten  Herrn 

Dr.  Studt  374. 
Wirkung  homöopath.  Verdttnnungen  auf 

Pilse  116. 
Wismuth-Vergiftung  446. 
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XaJaMhmen  —  Aconit  168. 

„  —  Antim.  crud.  168,  173. 

„  —  Amica  168. 

,,  —  Arsen  168. 

„  —  Belladonna  168. 

„  —  Bryonia  168,  169. 

„  —  GaüBticnm  168. 

„  —  Chamoniilla  168,  169, 

173. 

„  —  China  168,  170. 

„  —  Coffea  168,  169. 

„  —  Colchicnm  170. 

„  —  Coninm  170. 

,.  —  Femm  168. 

„  —  Hepar.  170. 

,,  —  homOop.  Mittel  168  ff. 

n  —  Hyoseyamns  168. 

„  —  Kreosot  168,  174. 


Zahnschmerz  —  Magnes.  carb.  168. 
„  —  Magnes.  phosph.  170. 

—  Mercnr  168,  171. 

—  Nitr.  acid.  170. 

„  —    Nox    moschata    168, 

170. 
„  —  Nux  vom.  168. 

—  Pnlsatilla  168. 
„            —  Sepia  168,  174. 
„            —  SUicea  168,  170. 

„  —  Staphysagria  168,  172. 

„  —  Snlfur  168, 

Zengen  für  Hahnemann  ans  dem  ailop. 

Lager:  Frohne  226. 
Zincnm  —  Nenrasthenie  109. 
Zincum  —  Typhns  189. 
Zittern  —  Canlophyllom  177. 
Zangengeschwür  —  Hydrastiscanad.  112. 
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Saponaria  officinalis,  Seifenkraut, 
HuBdsnelke. 

Von  Dr.  Beider^  Mains. 


L  Botanlselier  TelL 

Mutterpflanze:  Saponaria  officinalis,  Seifenwurz,  Seifenkraut, 
Hnndsnelke. 

Sexual  System:  Decandria  pentagynia. 

Natttrliches  System:]  Garyophylleen. 

Vorkommen:  In  Mittd-  and  Sttdeoropa  und  Kleinasien  ein- 
hdiniseh,  gedeiht  auf  sandigem,  feuchtem  Boden ,  an  Flussufem 
imd  Ztenen,  wird  hiufig  in  Gärten  kultiviert  und  ist  auch  in 
Nordamerika  eingebfirgert. 

Beschreibung:  Ausdauerndes  Kraut  mit  kriechendem,  Ter- 
zweigtem  Wuraelstock,  30—38  cm  hoch.  Stengel  aufrecht,  etwas 
rauh,  Blfttter  lansettlich,  kahl,  Bifiten  bftschelig-gehäuft,  gross, 
rötlich^  etwas  wohlriechend.  Kapseln  einfftchrig,  yielsamig. 

Blfitezeit:  Juli— September. 

Angewandter  Pflanzen  teil:  Aus  dem  getrockneten  Wurzel- 
stock mit  den  daranhängenden  Wurzeln  (radix  saponariae  rubrae), 
wird  mit  5  Gewichtsteilen  Weingeist  die  Tinktur  hergestellt  Die 
Woraehi  sind  4—8  mm.  dick,  rund,  aussen  rotbraun,  am  Quer- 
schnitt mit  weisser  Rinde,  die  durch  einen  dunklen  Ring  von  dem 
ätronengelben  HolzkSrper  getrennt  ist.  Sie  ist  geruchlos,  von 
Bfisslich-bitterem,  nachher  anhaltend  kratzendem  Geschmack. 

Der  hauptsächlich  wirkende  Bestandteil  ist  Saponin.  Letz- 
teres ist  eigentlich  ein  Sammelname  für  chemische  Substanzen, 
welche  in  ihren  physiologischen  Wirkungen  im  allgemeinen  sich 
ähnlich  sind,  in  Einzelheiten  aber  recht  weit  differieren.  Nach 
ihrer  chemiscbeB  Natur  sind  sie  Glucoside,  und  zerfiülen  durch 
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Kochen  mit  Terdfinnter  Schwefelsäure  in  Zacker  und  mindestens 
noch  einen  andern  Körper,  der  den  allgemeinen  Namen  Sapogenin 
bekommen  hat.  Sie  lösen  sich  leicht  in  Wasser  zu  einer  seifen- 
wasserähnlichen  FlOssigkeit,  welche  noch  in  einer  Verdannung  Yon 
1 :  1000  stark  schäumt,  werden  daher  zum  Waschen  feiner  Wäsche, 
sowie  zur  Reinigung  von  Gold  und  Silber  benutzt. 

Von  sonstigen  saponinhaltigen  Pflanzen,  deren  es  nach  Waage 
über  200  aus  mehr  als  30  yerschiedenen  Pflanzenfamilien  giebt, 
führe  ich  bier  an: 

1.  Die  Quillaya  Saponaria,  einen  in  Zentralamerika  ein- 
heimischen, zu  den  RosaMen  gehörigen  Baum,  dessen  Rinde  als 
Panamaholz  oder  Waschholz  den  Hausfrauen  bekannt  ist;  von 
ihm  stammt  das  als  Saponin  verkaufte  Präparat  zumeist  ab,  es 
ist  wohl  das  giftigste  Saponin; 

2.  die  Polygala  Senega,  deren  Wurzel  offizineil  ist; 

3.  die  Anagallis  artensis,  den  gemeinen  Gauchheil,  eine 
Primulacee; 

4.  die  Saponaria  alba,  die  weisse,  spanische,  indische 
Seifenwurzel; 

5.  die  Helonias  dioica,  eine  nordamerikanische  Golchiacee; 

6.  die  SarsaparilU  oder  Smilaxarten,  in  Mexiko  und  Sad- 
amerika  einheimisch; 

7.  die  Paris  quadrifolia,  die  bei  uns  in  sohattigen  Wäldern 
häufig  vorkommende  Einbeere; 

8   die  Gyclamenarten,  zu  den  Primulaceen  gehörig; 

9.  die  Agrostemma  Githago,  Kornrade,  das  bekannte  zu 
den  Garyophylleen  gehörige  Getreide-Unkraut 

Alle  Saponine  vermögen  in  konzentrierten  wässerigen  Losungen 
unlösliche  Körper  emulsionsähnlich  zu  verteile  und  lange  suspen- 
diert zu  halten;  im  Dialysator  dringt  nur  ein  Teil  der  coUoiden 
Substanz  durch  die  Membran. 

um  Verwechslungen  mit  anderen  Saponinen  zu  vermeiden,  hat 
Dr.  V.  Schulz,  ein  Schaler  Koberts,  dem  Glukosid  der  Sapo- 
naria rubra  den  Namen  Saporubrin  gegeben.  Es  bildet  ein 
amorphes  weissliches  Pulver,  welches  in  Wasser  in  jedem  Ver- 
hältnisse löslich,  in  starkem  Alkohol  aber  fast  unlöslich  ist;  auch 
die  aus  der  Wurzel  bereitete  homöopath.  Tinktur  muss  daher  zor 
Bereitung  der  ersten  Potenzen  mit  60  7o  Alkohol  verdünnt  werden^ 

Bei  der  verschiedenartigen  Herkunft  der  unter  dem  Sammel- 
namen Saponin  zusammengefassten  Glnkoside  lag  es  mir  ob,  fest- 
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laitellen,  von  welcher  Ptanse  das  Sapoiiin  herstaaimei  dessen 
Dr.  Eeppler  in  seinem  erfolgreichen  Selbstversnche  sich  bedient 
hatte.  Das  betr.  Präparat  war  von  Merck  in  Darmstadt  bezogen 
flfld  eine  direkte  Anfrage  bei  dem  Fabrikanten  ergab,  dass  dieses 
Saponin  in  der  Tat  ans  der  Saponaria  rubra  dargestellt  sei. 
Oegenw&rtig  wird  nämlich  die  Saponaria  rubra  fast  nor  noch  in 
Hessen,  der  Pfalz  und  in  Baden  gebaut  und  das  Saponin  der  an- 
deren Fabrikanten  aus  der  amerikanischen  Quillaya  saponaria  her- 
gestellt, welche  eine  grössere  Ausbeute  ergiebt,  deren  Olnkosid 
aber  chemisch  und  physiologisch  ton  dem  Saporubrin  nicht  un- 
wesentlich sich  unterscheidet.  Wir  dfirfen  also  die  Ton  Dr.  Keppler 
notierten  prägnanten  Symptome  der  Saponaria  rubra  zuschreiben. 

n.  Symptome  und  klinische  Hinweise. 

Namen  der  Prflfer: 

1.  Die  wertvollste  Prüfung  des  Mittels  ist  diejenige,  welche 
Dr.  Keppler  ,mit  dem  aus  der  Saponaria  officinalis  bereiteten 
Merckschen  Saponin  angestdlt  hat.  Er  injizierte  sich  an  der 
Innenseite  des  1.  Schenkels  1  gr.  reiner  10  Vo  Saponinlögang  =  0,1  gr. 
Saponin.  Vergl.  Berliner  klin.  Wochenschrift  1878  bez.  Dr.  Burk- 
hards Referat  in  Bd.  19  der  Zeitschrift  des  Berliner  Vereins 
hom5op.  Aerzte. 

Eine  Prüfung  der  Tinctura  Saponariae  officinalis  —  geliefert 
Ton  der  homiop.  Zentralapotheke  des  Herrn  Eonunerzienrat 
Dr.  Willmar  Schwabe  in  Leipzig  —  wurde  im  Vereinsjahre 
1901/1902  von  Mitgliedern  des  homöop.  Zentralvereins  Deutsch- 
lands Yorgenommen  bez.  beau&ichtigt.  Von  den  Teilnehmern  an 
dieser  PrOftang,  über  welche  in  No.  15—18  des  145  Bd.  der  AUg. 
bomSop.  Zeitung  referiert  ist,  sind  hier  anzuführen: 

2.  Herr  August  A.  (0  u.  1  D.) 

3.  Herr  Gustav  G.  (3  D.). 

4.  Herr  Dr.  Otto  Gr.  (2  u.  1  D.). 

5.  Frau  Emilie  H.  (10  D.). 

6.  Herr  Otto  H.  (6  und  3  D.). 

7.  Herr  Dr.  Lorenz  (3,  1  D.  u.  0.). 

8.  Herr  Max  M.  (8  u.  2  D.). 

9.  Herr  Oskar  M.  (3  D). 

10.  Herr  Otto  S.  (3  D.). 

11.  Herr  Wüh.  T.  (3  D.). 
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12.  Herr  Dr.  H.  Nagel  (8  n.  1  D.). 

13.  Herr  Dr.  Pf  leiderer  8  D.  u.  0.)« 
IL  Anna  Maria  F.  (p.). 

15.  Herr  Lehrer  W.  (8  D.). 

16.  Henr  Richard  B.  (8  D.). 

17.  Herr  Dr.  Q.  Rischer  (S  D.). 

18.  1  Dame  (8  D.). 

19.  Herr  J.  J.  L.,  cand.  med.  (2,  1  D.  n.  0.). 

20.  Herr  E.  G.  T.,  cand.  med.  (8,  2  u.  1  D.). 

21.  Frau  Dr.  Schier  (8  n.  2  D.). 

22.  Herr  C.  Sehn  (8  D.). 

23.  Frau'  Anna  W.  (8  D.). 

24.  Frl.  Elise  W.  (3  u.  2  D.). 

Im  Dictionary  of  Practical  Hat  med.  Yon  J.  H.  Glarke 
(London  1902)  Bd.  ü,  S.  1105  befindet  sich  ein  Beferat  ttber 
eine  Prüfung  des  »Saponins*  von  A.  J,  Hills,  worüber  am  Schlnsse 
noch  einiges  bemerkt  ist. 

L  Beeliaelie  SymptomB. 

Sinken  jeden  Lebensmutes,  aber  keine  eigentliche  traurige 
Gemfltsstimmung,  bloss  ungeheure  Ol eichgiltigkeit  gegen  alles, 
selbst  gegen  das,  was  noch  vor  wenigen  Tagen  rege  Teilnahme 
erregt  hatte  (1). 

Schwere  Oemütsstimmung  (24);  leicht  deprimiert  ohne  Ur- 
sache (20);  die  Seelenstimmung  ist  noch  am  6.  Tage  trübe, 
mutlos,  traurig  (1);  Angst  (24);  missmutig  ohne  Grund  abends  (6); 
Niedergeschlagenheit  abends  (6). 

Schwächegefühl  (1);  Unlust  zur  Arbeit  (6);  abgespannt  (6); 
Ohnmachtsanwandlung  (24);  Müdigkeit  und  Abgeschlagenheit 
steigern  sich  anhaltend;  dazu  gesellt  sich  eine  ganz  eigentümliche 
stumpfsinnige  Oleichgiltigkeit  selbst  gegen  den  wahnsinnig  klopfen- 
den Schmerz  im  Auge  (1);  das  Bewusstsein  ist  ganz  klar,  aber 
selbst  der  deutlich  zum  Bewusstsein  kommende  Gedanke  an  die 
möglicherweise  hereinbrechende  Vernichtung  ist  nicht  mehr  im- 
stande, eine  Bewegung  oder  einen  Hilferuf  auszulösen;  jede 
Willensbetätigung  wird  zur  Unmöglichkeit  (1);  am  Mittag  des 
3.  Tages  kommt  der  Appetit  in  des  Wortes  eigentlichster  Be» 
deutung  mit  dem  Essen;  es  scheint  demnach,  als  ob  der  gänslich 
mangelnde  Appetit  vorzugsweise  durch  die  langsame  Geistesbe- 
wegung, das  unklare  Wollen  und  Bewusstsein  bedingt  gewesen 


Br.  flehkr,  SApoMri»  oMdnalii,  ScUbikrant,  HvidiMlke.  5 

ist  (1);  der  Gedanke  en  das  Erlöschen  des  Lebens  hatte  gar  nichts 
Efitsetsliches  fflr  ihn,  war  ihm  yielmehr  ganz  gleichgiltig  (1). 

Grosse  geistige  Ermattung  (1);  geistige  Schwerfälligkeit 
(13);  ausgesprochene  Oeistestrigheit  und  Denkfaulheit  (1);  leichte 
gmstige  Ermfidnngy  Denken  Torlangsamt  (7);  das  Gefflhl  von 
körperlicher  und  geistiger  Ermattang  h&lt  am  3.  Tage  an  (1); 
des  ganzen  Tag  anhaltende  Schwerbesinnlichkeit ,  findet  oft  nicht 
die  Worte  fftr  seine  Gedanken  (7);  die  Sprache  macht  den  Ein- 
druck, als  ob  sie  durch  mllheTolles  Denken  yerlangsamt  und  er- 
schwert wire  (1);  Denken  und  Rechnen  war  ihm  unmöglich  (2); 
Scbarfsehen,  Denken  und  Lesen  unmöglich,  der  Versuch  zu 
letzterem  vermehrte  Schwindel  und  Übelkeit  (S4);  das  Gesicht 
bat  den  Ausdruck  des  Wahnsinns  (1);  gleichzeitig  mit  der  Voll- 
endung der  Injektion  tritt  Totenblässe  des  Gesichts,  kalter 
Sehweiss  auf  der  Stirn,  Schwindel  und  Verlust  des  Bewusstseins 
auf  die  Dauer  von  2^  Minuten  ein  (1);  Tollkommene  Bewusstlosig- 
keit,  welche  in  einen  tiefen,  todähnlichen  Schlaf  Qbergegangen  zu 
lem  scheint,  der  bis  zum  Morgen  anhielt  (1). 

Klinische  Anwendung.  Die  hochgradige  Depression  mit 
Schlafrocht,  die  geistige  Schwerfälligkeit  und  allgemeine  Ermattung 
mit  einer  ganz  spezifischen  stumpfsinnigen  Gleichgiltigkeit  selbst 
gegenflber  starken  Scbmerzen  bei  klarem  Bewusstsain  weisen  auf 
Gehimaffektionen  hin,  welche  wir  ja  schwerlich  mit  dem  Mittel 
heilen  werden,  deren  Beschwerden  wir  aber  eyentuell  sehr  er- 
heblich lindern  können.  Entsprechend  den  flbrigen  Symptomen 
kommen  hauptsächlich  subakute  bez.  chronische  Erkrankungen  in 
Betracht,  wie  Tumoren  des  Hirns,  Meningitis,  Hirnödem,  Tor  allem 
Hirnsyphilis,  der  gegenfiber  die  sonstigen  Similia  ja  häufig 
Bwfttlos  sich  erweisen.  Bei  Russen,  Schweden  und  Niederländern 
iteht  das  Mittel  diesbezfiglich  in  gutem  Rufe. 

2.  NerfeiiSTBteni. 

A.  Sensibilität. 
Müdigkeit  (7,  11),  auffallende  (S),  immerwährende  (6), 
grosse  (6);  allgemeine  Abgeschlagenheit  (1,  5,  24);  Schwächege- 
fthl  (24);  Schwere  in  allen  Gliedern  (24);  GefBhl  grosser  Elen- 
digkeit und  Abgeschlagenheit  (18);  sehr  mftde,  ohne  einschlafen 
SU  können  (2);  grosse  M&digkeit  und  Schläfrigkeit  (1);  M&digkeit 
vnd  Abgesehlagenheit  steigern  sich  anhaltend,  dazu  gesellt  sich 
äne  ganz  eigentümliche  stumpfsinnige  Gleichgiltigkeit  selbst 
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gegen  den  wahnsinnig  klopfenden  Schmerz  im  Ange  (1);  das 
Geftlhl  von  körperlicher  und  geistiger  Ermattung  hUt  am  S.  Tage 
an  (1);  am  3.  Tage  abends  7  ühr  tritt  grössere  Mattigkeit 
auf  (1);  am  6.  Tage  grosse  Mfidigkeit  und  Abgeschlagenheit»  wie 
nach  fiberstandener  schwerer  Krankheit  (1). 

16  Hinuten  nach  der  Einspritzung  wird  innerhalb  der  Blase 
die  Nadel  1  cm  tief  eingestochen,  was  keinerlei  Schmerz, 
kaum  eine  Tastempfindung  auslöst;  wird  sie  2  cm  tiefer  einss- 
stechen,  so  entsteht  heftiger  Schmerz,  der  augenblicklich  nach  den 
Ausziehen  der  Nadel  aufhört  (1);  ein  nach  40  Min.  hart  neben 
der  Injektionsstelle  gemachter  Einstich  innerhalb  der  Blase 
macht  jetzt  ungemein  heftige  Schmerzen  (1);  Schmerzen 
(drfickende)  im  linken  Haft-  und  Kniegelenke  abends  9  Uhr 
(9  Stunden  nach  der  Injektion  in  den  1.  Oberschenkel),  allmUüich 
zunehmend  (1);  linksseitige  Schmerzen  im  Kreuz,  Httft-  und  Knie- 
gelenke (1);  abends  6  Dhr  steigern  sich  sämtliche  Schmerzen  (1). 

Eigentümliches,  beängstigendes  Gef&hl  von  subjektiver  Wahr* 
nehmung  der  Herzbewegung  (1);  in  der  linken  Wange  Oef&hl  von 
Taubheit  am  5.  Tage  (1);  leichtes  Oeffthl  von  Taubheit  auf  der 
linken  Wange  —  am  6.  Tage  (1);  Ziehen  eigentfimlicher  Art  in 
allen  Gliedern  (24). 

B.   Motilität. 

Auf  kurze  Augenblicke  befiel  sie  gleichsam  ein  Zittern  am 
ganzen  Körper,  mit  nachfolgendem  Elendsgef&hl  (24). 

Im  Freien  Gefühl  des  Schwankens,  Unsicherheit  im  Gehen 
(7);  Gehen  sehr  unsicher,  Furcht,  zu  fallen  (24).  Das  Bewusstsein 
ist  ganz  klar,  aber  selbst  der  deutlich  zum  Bewusstsein  kommende 
Gedanke  an  die  möglicherweise  hereinbrechende  Vernichtung  ist 
nicht  mehr  imstande,  eine  Bewegung  oder  einen  Hülferuf  auszn* 
lösen;  jede  Willensbetätigung  wird  zur  Unmöglichkeit  (1). 

Klinische  Anwendung.  Die  nervösen  Sjmptome  sind,  so- 
weit sie  zentraler  Natur  sind,  abhängig  von  den  im  vorigen  Ab- 
schnitt genannten  Erkrankungsformen;  die  durch  das  Mittel  bei 
lokaler  Anwendung  bewirkte  Nervenaffektion  wird  für  die  homöop. 
Behandlung  kaum  in  Betracht  kommen. 

3.  Schlaf  und  Träime. 

Schlafsucht  (2,  23,  24),  ausgesprochene  (3,  7);  grosse 
Müdigkeit  und  Schläfrigkeit  (1);  mit  viel  Gähnen  (24);  ScUafeucht» 
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ohne  dM8  es  zu  richtigem  Schlaf  kommt  (1);  kun  nur  mit  Mühe 
die  Augen  offenhalten  (7);  gegen  8  Uhr  morgens  wnrde  er  mit 
groeeer  Mflhe  Ton  seiner  Dienerin  gewecht  (1)  ;  toUkommene  Be- 
WQsetloei^eit,  welche  in  einen  tiefen,  todähnlichen  Schlaf 
übergegangen  su  sein  scheint,  der  bis  znm  Morgen  anhielt  (1). 

Sehr  müde,  ohne  einschlafen  zn  können  (2);  am  3.  Tage  tritt 
ibends  7  Uhr  stärkeres  Frieren  anf.  Die  ganze  folgende  Nacht 
hindarch  heftiges  Hitzegefühl,  von  Schlaflosigkeit  begleitet (1). 

Nacht  nnmhig,  wacht  öfters  anf  (7,  24);  die  2.  Nacht  im 
Halbschlaf  zugebracht  (1);  Schlaf  sehr  unrnhig  während  der 
ganzen  Prftfnng,  wachte  nachts  mindestens  10  mal  auf,  dabei 
ingstliche  Tränme  (21). 

Trotz  grosser  Schläfrigkeit  konnte  sie  erst  nach  vielem  Um- 
herwerfen wegen  Hitze,  Herzklopfen  sowie  Unruhe  im  ganzen 
Körper  gegen  12  Uhr  einen  unerquicklichen  Schlaf  finden,  aus 
dem  sie  sehr  oft,  von  bösen  Träumen  geplagt,  aufwachte  (24); 
kolossal  lebhaftes  Träumen  (18);  traumhafter  Schlaf  mit  der 
Yorstellung  des  Abreibens  durch  Badewärter  (4). 

Klinische  Anwendung.  Bei  soporösen  Zuständen  in  sub- 
aknten  bz.  chronischen  Erkrankungen  asthenischer  Art,  welche  das 
Zentralnerrensystem  beMen  oder  eine  Blutzersetzung  bewirkt 
haben. 

L  Fieber. 

Frost  (4);  am  5.  Tage  (3);  Frieren  wie  im  Fieber  (14);  den 
ganzen  Morgen  andauerndes  Frösteln  (1);  Klltettberlaufen  Tom 
NadKen  Aber  den  Kopf  bis  zur  Stirn  mit  Gefühl,  als  ob  die  Eopf- 
liautj  vom  Schädel  abgelöst  sei,  |  Stunde  anhaltend  (21);  fort- 
währendes Frösteb,  von  Zeit  zu  Zeit  zu  leichten  Schüttdfrösten 
sich  steigernd  (1);  leichtes  Frösteln  um  Schulter,  Brust  und 
Kreoz  (1);  abends  6  Uhr  steigert  sich  das  Frösteln  Ton  neuem  (1); 
am  3.  Tage  tritt  mittags  plötzlich  starkes  Frieren  am  ganzen 
Körper  ein,  welches  nach  wenigen  Stunden  wieder  verschwindet  (1) ; 
Tempermtnr  am  Tage  nach  der  Injektion  morgens  8  Uhr  87,6, 
mittags  36,6,  abends  38,6  (1);  Temperatur  am  3.  Tage  morgens 
7  Uhr  37,5,  nachmittags  2  Uhr  36,6,  abends  7  Uhr  87,8,  ebenso 
sm  llittemacht  (1);  am  4.  Tage  Temperatur  morgens  7  Uhr  37, 
abends  7  Uhr  36,1  (1);  Temperatur  —  am  6.  Tage  —  in  der 
rechten  Faust  35,8,  in  der  linken  84,2  morgens  8  Uhr,  nachmittags 
3  Uhr  beiderseits  38,6,  abends  9  Uhr  beiderseits  35,5  (1). 


^  I 
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Wechsel  zwischen  Frost  and  Hitze  im  ganzen  Körper 
(24);  am  8.  Tage  tritt  abends  7  Uhr  starkes  Frieren  auf.  Die 
ganze  folgende  Nacht  hindurch  heftiges  HitzegeJEtthl,  Ton  Schlaf- 
losigkeit begleitet  (1);  Gefühl  von  Fieber  (24);  Schnelligkeit  des 
Pulses  (84);  fliegende  Hitze  (14);  Kopf  und  Binde  sind  sehr 
heiss  (1);  Gesicht  hochgerötet  (1);  die  Haut  ist  am  ganzen  Körper 
heiss  (1);  Temperatur  vor  der  Injektion  in  der  Faust  86,2; 
40  Minuten  nach  der  Injektion  36,8;  2  Stunden  nach  der  In- 
jektion 38,5;  7  Stunden  darnach  (abends  7  Uhr)  38^;    nach 

9  Stunden  37,8,  ebenso  nach  12  Stunden  (1);  die  Hitze  tritt  — 
am  3.  Tage  nach  der  Injektion  —  in  plötzlichen  AnfftUen 
Yon  20—30  Minuten  auf,  um  nach  2  Minuten  unter  leichter  Diar 
phorese  wieder  nachzulassen  (1). 

Hitzeaberlaufen,  Seh  weiss,  Pnlsation  bis  in  den  Hals  hinauf 
(nachm.)  (13);  massig  kfibler  Schweiss  am  ganzen  Körper  (1); 
allgemeine,  aber  massige  Diaphorese  (1);  abends  8  Uhr  starke 
Diaphorese  (1). 

Klinische  Anwendung.  Bei  kurzdauernden  FieberanfftUen 
konsumptiyer  Krankheitszustände,  vorwiegend  bei  schweren  sub- 
akuten  bez.  chronischen  Afifektionen  des  Zentralnervensystems  und 
Blutzersetzung. 

5.  Havt 

Die  Haut  ist  am  ganzen  Körper  heiss  (1);  massig  kfihler 
Schweiss  am  ganzen  Körper  (1);  abends  8  Uhr  starke  Diapho- 
rese (1). 

Während  der  Injektion  entsteht  um  die  Einspritzungsstelle 
ein  fast  unerträglicher  brennender  Schmerz  (1);  gleich- 
zeitig mit  der  Vollendung  der  Injektion  tritt  Totenblässe  des  Ge- 
sichts, kalter  Schweiss  auf  der  Stirn,  Schwindel  und  Verlust  des 
Bewusstseins  auf  die  Daner  von  2  ^  Minuten  ein  (1);  sofort  nach 
ausgef&hrter  Injektion  bildet  sich  im  Umfange  von  6  cm  um  die 
Injektionsstelle  unter  lebhaftem  Brennen  intensive  Böte  der 
Haut;  die  gerötete  Stelle  ist  gegen  die  leiseste  Berflhrung  sehr 
empfindlich  und  reagirt  gegen  Druck  sehr  schmerzhaft  (1);  der 
Schmerz  ist  besonders  heftig  unter  der  (nach  subcutaner  Injektion) 
sich  schnell  bildenden  und  bald  bläulich  färbenden,  in  der  Mitte 
einsinkenden,  8  cm  langen,  1  cm  breiten  Blase  (1);  16  Minuten 
nach  der  Einspritzung  wird  innerhalb  der  Blase  die  Nadel  1  cm 
tief  eingestochen,  was  keinerlei  Schmerz,  kaum  eine  Test- 
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espüDdiiDg  aod&Bt;  wird  sie  tiefer  eingestochen ,  so  entsteht 
beftiger  SchmerZi  der  augenblicklich  nach  dem  Ausziehen  der 
Nadel  aufhört  (1);  ein  nach  40  Minuten  hart  neben  der  In- 
jektionsstelle gemachter  Einstich  innerlialb  der  Blase  macht  jetit 
oagemein  heftige  Schmerzen  (1);  2  Stunden  nach  der  Injektion 
hat  sich  iu  der  Umgebung  des  Einstichs  eine  runde,  harte,  tief 
in's  Dnterhautgewebe  sich  erstreckende  Geschwulst  gebildet,  die 
eilen  Durchmesser  tou  9  cm  hat  Die  Haat  darfkber  ist  gllnzend 
rot  and  prall  gespannt,  fOhlt  sich  sehr  heiss  an  und  ist  sehr 
Bchmershaft  In  der  Mitte  der  Geschwulst,  der  oben  erwähnten 
Blase  entsprechend,  befindet  sich  eine  dunklere,  blaurote  einge» 
Bonkene  Stelle  (1);  aus  den  Nadelstichkanälen  sickert  dünnes, 
spirliches,  blassgelbliches  Serum  (1);  die  Schmerzen  in  der  stetig 
wachsenden  Geschwulst  steigern  sich  fortwährend  (am  iLbend  des 
Inj^ktionstages)  (1). 

Klinische  Anwendung.  Die  furunkul6se  bez.  erysipel- 
artige  ^.ntsAndung  der  Haut  kommt  wohl  nur  bei  lokaler  An- 
wendung des  Mittels  in  Frage;  bei  innerlicher  Medikation  hat 
sieh  keine  bemerkenswerte  Affektion  der  Haut  herausgestellt. 

6.  Knoehw  und  CMeiike. 

Symptome  fehlen. 

7.  Drttseii. 

Symptome  fehlen. 

8.  Kopf. 

Leichte  SchwindelanAlle  (16);  Schwindel  mit  heftigem  Druck 
in  Kopfe  (24);  Schwindel  beim  Aufstehen  (18);  leichter  Schwindel 
mit  dem  Oeftthl,  als  ziehe  sie  etwas  seitwärts  nieder  (24);  gleich- 
seitig mit  der  VoDendung  der  Injektion  tritt  Totenblässe  des  Oe- 
siehts,  kalter  Seh  weiss  auf  der  Stirn,  Schwindel  und  Verlust  des 
Bewussteeins  auf  die  Dauer  von  2^4  Minuten  ein  (1);  heftiger 
Blutandrang  nach  dem  Kopfe  (24);  Kopf  und  Hände  sind  sehr 
htiss  (1);  Kongestionen  nach  dem  Kopfe,  heisse  brennende  Böte, 
besonders  am  rechten  Backen  (24);  Kopfschmerz  und  Schwindel, 
bei  Buhe  besser,  bei  Bewegung  schlimmer^  BBcken  unmög- 
lich (24);  Schwanken  und  Schwindelgefthl,  stärker  bei  Bewegung 
(7);  im  Freien  Gef&hl  des  Schwankens,  Unsicherheit  im  Gehen  (7);  ^ 
GefBhl  der  Trunkenheit,  immerwährendes  Bestreben,  nach  links 
IQ  gehen  (6);  Schwarzwerden  vor  den  Augen  (9);  Scharfsehen 
«ad   Denken  und  Lesen  unmöglich,  der  Versuch  zu  letzterem 
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vennehrte  Schwindel  und  Übelkeit  (24);  Kopf  noch  etwas  schwer 
^  am  2.  Tage  (7);  Benommenheit  (2,  4,  6,  24);  leichte  Kopf- 
eingenommenheit  mit  mehrmaligem  Niesen  (4);  Kopf  sehr  dampf 
(24);  von  Mittags  ab  stechender  Schmerz  im  linken  Ange  mit 
Brennen,  anhaltend  bis  4  Uhr  nachmittags,  wo  fortgesetzt  ein 
dumpfes  Oef&hl  den  Kopf  einnahm  bis  zum  Morgen  (24);  grosse 
Schwäche  im  Kopf  (24). 

Kopfschmerz  (3,  4,  22),  leichter  (16,  19,  20),  vorftber- 
gehender  (14),  dumpfer  (16,  23);  leichter  Druck  im  Kopfe  (7); 
Kopf  und  Augen  schmerzen  (1);  Kopf  sehr  angegriffen, 
stechende  Schmerzen  in  allen  Teilen  desselben  (24);  stechender 
Schmerz  im  ganzen  Eopf,  besonders  im  Hinterkopf  (24).  Die 
Kopfschmerzen  steigern  sich  beim  Schreiben  und  Lesen 
zum  Unerträglichen  (1);  am  3.  Tage  sind  um  11  Uhr  die  Kopf- 
schmerzen fast  ganz  verschwunden;  nur  noch  von  Zeit  zu  Zeit 
treten  einzelne  dumpfe  Stiche  auf  beiden  Seiten  auf  (1);  die  am 
3.  Abend  auf  beiden  Seiten  gleich  ausgesprochenen  Kopf-  und 
Zahnschmerzen  nehmen  hochgradige  Dimensionen  an  (1);  am 
Morgen  des  4.  Beobachtungstages  tritt  sehr  bedeutender  Ab* 
fall  der  Kopf-  und  Augenschmerzen  unter  plötzlich  auftretendem 
starken  Thränenflusse  des  linken  Auges  ein  (1);  am  4.  Tage 
treten  im  Laufe  des  Vormittags  Kopf-  und  Augenschmerzen  be- 
deutend zurück  (1). 

Erwachen  mit  Stirn -Kopfschmerz  (24);  Stirnschmerzen  mit 
Schwindelanfällen  (9),  ziehende  (24);  leichter  Stirnkopfschmerz, 
welcher  sich  bis  in  [die  Schläfe  hinabzieht  (24);  dumpfer  Kopf- 
schmerz in  der  Stirn  bis  zum  Nasenbein,  stärker  Abends  (8  mehr* 
mals);  Schwere  in  der  Stirngegend,  nach  Bewegung  im  Freien 
sich  bald  verlierend  (7);  dumpfes  Gefühl  über  den  Augen  (6); 
Hämmern  über  den  Augenhöhlen  in  unmittelbarer  Nähe  des 
Nasenbeins  (6);  Druck  in  der  Stirn,  von  rechts  nach  links  sich 
ausbreitend  (7);  Druck  in  der  Stirn,  allmählich  zunehmend,  nach 
hinten  sich  ausbreitend  (7);  Kälteüberlaufen  vom  Nacken  über 
den  Kopf  bis  zur  Stirn  mit  Gefühl,  als  ob  die  Kopfhaut  Tom 
Schädel  abgelöst  sei,  ^ji  Stunde  anhaltend  (21). 

Eopfischmerzen  in  der  Stirn,  besonders  über  dem  rechten 
^  Auge  (9);  schnell  vorübergehender  stechender  Schmerz  im  rechten 
Stirnbeinhöcker  (4);  heftige  Stirnschmerzen,  die  sich  von  Minute 
zu  Minute  steigern  und  auf  der  linken  Seite  bedeutend  be- 
merklicher machen  als  auf  der  rechten;  am  Abend  des  Injektion»- 
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tages  md  sie  deutlich  auf  die  linke  Seite  beBcbrtnkt  (1);  dumpfer 
Druck  Aber  dem  linken  Auge  (6);  ein  fast  anerträgUcher,  bohren- 
der, aof  die  linke  Hälfte  der  Stirn,  die  linke  SchHfe  und  vor 
aUeai  das  linke  Auge  beschränkter  Schmerz  (1);  am  3.  Tage 
abends  7  ühr  machen  sich  die  linksseitigen  Kopf-,  Augen-  und 
Zabnscbmerzen  Ton  neuem  stark  bemerkbar  (1). 

Dmnpfer  Schmerz  in  den  Schläfen  (16);  zuckender  Schmerz 
io  der  rechten  Schläfe  (18),  dumpfer  (IS),  flammender  (13); 
Stechen  und  Klopfen  in  den  Schläfen,  in  der  linken  Stirnseite 
heftiger  (24);  starkes  Klopfen  am  vorderen  Ast  der  linken  Tempo- 
nlis  (Nachm.  1  ühr  am  S.Tage);  die  Arterie  ffihlt  sich  als  harter, 
stark  klopfender,  sehr  gespannter  Strang  an.  Das  Tasten  ihres 
Pulses,  welcher  80  volle  harte  Schläge  macht,  ist  schmerzhaft;  an 
der  entsprechenden  Stelle  der  rechten  Seite  ist  der  Puls  Uein, 
reich,  die  Arterie  selbst  kaum  zu  f&hlen  (1);  der  Kopf  ist  —  am 
Abend  des  6.  Tages  —  fast  ganz  frei,  nur  auf  der  Höhe  des 
linken  Scheitelbeines  wird  noch  ein  dumpfer  Schmerz  gef&hlt  (1). 
Stechen  im  Hinterkopfe  (24);  heftiges  (24),  bis  in's 
Genick  (24);  wird  der  Stemocleidomastoideus  kontrahiert,  so  ist 
seine  Insertionsstelle  hinter  dem  Ohre  empfindlich  (1);  Hinter- 
kop&chmerz  rechterseits  (1). 

Klinische  Anwendung.  Wü:  haben  hier  ein  sehr  präzises 
Bild  der  Trigeminusneuralgie  mit  vorwiegender  Affektion  des 
Bamus  snpraorbitalis;  die  Schmerzen  sind  heftig  stechend, 
klopfend  oder  bohrend;  sie  befallen  vorzugsweise  die  linke  Seite, 
ferschonen  aber  auch  die  rechte  nicht.  Sie  sind  mit  Kongestion, 
Schwindel  und  Benommenheit  verbunden,  steigern  sich  beim 
Schreiben  und  Lesen  sowie  bei  Bewegung  und  abends,  während 
morgens  Besserung  sich  einstellt«  Der  langsame  Pols,  die  allge- 
neine  Hinfälligkeit  und  stumpfsinnige  Gleichgflltigkeit  sowie  die 
typische  Ciliarneuralgie  und  Affektion  der  übrigen  Trigeminusäste 
—  vgl  die  betr.  Kapitel  1,  9,  13,  23  —  vervollständigen  das  Bild. 

9.  Auge  und  Sehen. 

Trübe  Augen  (23);  grosse  Schwäche  in  den  Augen  (24); 
glasiger  Ausdruck  beider  Augen  (1). 

Schwere  der  Augen  (7);  Neigung,  die  Augen  zu  schliessen 
(7);  Spannung  in  den  Augen  und  Schwerbeweglichkeit  derselben, 
hauptsächlich  bei  Kopf  bewegungen  (13);  Augentränen  (3);  drückende 
Augenschmerzen  (9). 
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Starkes  Brennen  und  Trockenheit  im  rechten  Auge  (18); 
drückender  Schmerz  mit  Hitze  und  Brennen  im  rechten  Aoge  (84); 
im  rechten  Sapraorbitalrande  ein  schnell  vorübergehendes  Stechen  (4). 

Mattigkeit  im  linken  Auge  (16);  Druck  in  beiden  Bulbi, 
hauptsächlich  links  (18);  entsetzlicher  Schmerz  im  linken 
Auge  (1);  von  Mittags  ab  stechender  Schmerz  im  linken  Auge 
mit  Brennen,  anhaltend  bis*4  Uhr  nachmittags  (94);  heftige  Angen- 
schmerzen,  die  sich  von  Minute  zu  Minute  steigern  und  auf  der 
linken  Seite  bedeutend  bemerklicher  machen,  als  auf  der  rechten; 
am  Abend  des  Injektionstages  sind  sie.  deutlich  auf  die  linke  Seite 
beschränkt  (1);  die  Augenschmerzen  steigern  sich  beim 
Schreiben  und  Lesen  zum  Unerträglichen  (1);  das  linke  Auge 
ist  stark  nach  innen  und  oben  verdreht  und  hochgradiger  Exoph- 
thalmus vorhanden  (1);  die  —  am 3.  Tage  nach  der  Injektion 

—  verminderten  Augenschmerzen  steigern  sich  in  halb-  bis  1  stünd- 
lichen Intervallen  zu  ganz  plötzlich  auftretenden  hoch- 
gradigen, aber  schnell  vorübergehenden  glühenden  Stichen  in 
der  Tiefe  des  linken  Auges  (1);  am  3.  Tage  dauert  um 
11  Uhr  vormittags  der  Schmerz  im  linken  Auge  als  dumpfes 
Bohren  in  der  Tiefe  fort.  Beim  Schreiben  stellen  sich  die  Schmerzen 
augenblicklich  wieder  ein  (1);  am  3.  Abend  treten  in  beiden 
Augen  namhafte  Schmerzen  auf,  dieselben  sind  jedoch  im  linken 
viel  heftiger  als  im  rechten  (1);  am  Morgen  des  4.  Beobachtungs- 
tages tritt  sehr  bedeutender  Abfall  der  Kopf-  und  Augen- 
schmerzen unter  plötzlich  auftretendem  starkem  Tränen- 
flusse des  linken  Auges  ein  (1);  am  4.  Tage  treten  im  Laufe  des 
Vormittags  die  Augenschmerzen  bedeutend  zurück  (1);  am  Mittag 
des  4.  Tages  treten  erneute  Schmerzen  linkerseits  im  Auge  auf, 
die  jedoch  bald  wieder  nachlassen,  abends  tritt  gleichzeitig  mit 
dem  Anzünden  der  Lampe  der  Schmerz  im  linken  Auge  wieder 
auf,  um  sich  allmählich  im  Laufe  einer  Stunde  wieder  zu  verlieren, 
doch  bleibt  für  den  ganzen  Abend  eine  grosse  Empfindlichkeit  im 
Auge  zurück  (1);  konstant  vorhanden  ist  am  6.  Tage  vonnittaga 
immer  noch  linkerseits  dumpfer  Druck  in  der  Tiefe  des  Auges, 
Ohres  und  der  Wange  (1);  im  linken  Auge  sitzt  ein  dumpfer 
Schmerz  (am  5.  Tage)  (1);  von  Zeit  zu  Zeit  noch  —  am  5.  Tage 

—  schnell  vorübergehendes  Klopfen,  sowie  vereinzelte  schmerzhafte 
Stösse  linkerseits  in  der  Tiefe  des  Auges  (1);  das  linke  Auge  ist 

—  am  Abend  des  5.  Tages  —  frei  von  Schmerz,  nur  ein  leiser 
Druck  sitzt  noch  in  der  Tiefe,  und  seine  Bow^lichkeit  ist  nocli 
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imner  etwas  behindert  (1);  das  Unke  Ange  f&hlt  sich  am  6.  Tage 
noch  immer  leicht  umwölkt  (1). 

Beide  Papillen  sind  gleichmässig  erweitert,  nachmittags  4  Uhr 
(1);  beide  Papillen  sind  verkleinert,  die  linke  mehr  als  die  rechte, 
mittags  (1). 

Missige  Sehstörangen  (1);  grosseLichtscheu  (1);  schmerz- 
hafte Empfindlichkeit  der  Augen  gegen  Lichteindrücke  (1);  Scbarf- 
aehen,  Denken  und  Lesen  unmöglich,  der  Versuch  zu 
letzterem  vermehrte  Schwindel  und  Uebelkeit  (24);  Flim- 
mern Tor  den  Augen  (6);  stftrkere  Lichteindrflcke  sind  am  3.  Tage 
sich  der  Injektion  noch  immer  schmerzhaft;  das  linke  Auge  f&hlt 
sieh  wie  durch  einen  grauen  Nebel  verschleiert  (1);  am  4.  Tage 
sind  morgens  leichte  Sehstörungen  vorhanden.  Das  linke  A.uge 
ist  ödematös  angeschwollen  und  f&hlt  sich  wolkig  verschleiert; 
grosse  Müdigkeit  in  den  Augen,  die  am  liebsten  geschlossen 
werden  (1);  das  Auge  ist  —  am  6.  Tage  nachmittags  —  nur  noch 
wenig  empfindlich  gegen  Licht,  Lesen  ist  längere  Zeit  ohne  Be- 
scbwerden  möglich«  Der  Schleier  vor  dem  linken  Auge  ver- 
schwindet immer  mehr  (1);  das  linke  Auge  ffthlt  sich  —  am 
5.  Tage  —  noch  umflort  (1). 

Klinische  Anwendung.  Die  iLffektion  namentlich  des 
linken  Auges  ist  ausserordentlich  typisch  in  Gestalt  der  Ciliar- 
seuralgie  mit  den  ganz  plötzlich  in  Intervallen  auftretenden, 
aber  kurz  dauernden  gl&henden  Stichen  in  der  Tiefe  des  Auges, 
den  heftigen  bohrenden  Schmerzen  mit  starker  Lichtscheu,  dem 
Gef&hl  des  Schleiers  vor  den  Augen  und  dem  hochgradigen  Exoph- 
thabnua  mit  schwerer  Entzftndung  der  Conjunctiva  und  Cornea. 
Die  Verschlimmerung  der  Beschwerden  beim  Lesen  und  Schreiben, 
sowie  des  Abends  ist  differentiell  wichtig,  desgleichen  die  morgent- 
hche  Besserung,  letztere  zuweilen  unter  plötzlichem  Thränenflusse. 
Daza  kommt  die  Affektion  des  Ramus  supraorbitalis  trigemini. 
Doreh  Nachversuche  betr.  der  Steigerung  des  intraocularen  Druckes 
ist  kknostellen,  ob  das  Mittel  bei  Glaukom  angezeigt  ist,  wofar 
sUe  Wahrscheinlichkeit  spricht. 

10.  Ohr  und  Hören. 

In  der  Tiefe  des  linken  Ohres  ein  unangenehmer  Druck  wie 
Ton  Waaaer,  das  nach  dem  Untertauchen  im  Bade  im  Ohr  zurftck- 
geblieben  ist  —  am  5.  Tage  zum  ersten  Uale  — .  Hierzu  gesellt 
sich  von  Zeit  za  Zeit  heftiges  Ohrensausen.    Beim  Neigen  des 
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Kopfes  auf  die  linke  Seite  spricht  sich  die  Empfindung  im  gleiek- 
namigem  Ohre  entschiedener  aus  (1);  der  Druck  im  Ohre  ist 
nachmittags  noch  vorhanden,  dabei  aber  keinerlei  OehörstSrung 
(1);  am  6.  Tage  nimmt  er  zusehends  ab  (1). 

U.  Nase  und  Btecheo. 

Nasenschleim  vermehrt  (18);  Verstopfung  der  Nase  (4); 
leichte  Eopfeingenommenheit  mit  mehrmaligem  Niesen  (4);  Jucken 
in  der  inneren  Nase  linksseitig  (10). 

18.  Gesieki 

Gleichzeitig  mit  der  Vollendung  der  Injektion  tritt  Toten- 
bl&sse  des  Gesichts,  kalter  Schweiss  auf  der  Stirn,  Schwindel  und 
Verlust  des  Bewusstseins  auf  die  Dauer  von  2  Vi  Min.  ein  (1); 
Gesicht  hochgerötet  (1)* 

Stechen  im  Alveolarrande  des  Oberkiefers  aufwärts  bis  zum 
Jochbogen  (4);  am  3.  Abend  treten  zum  ersten  Male  hochgradige 
doppelseitige  Gesichtsschmerzen  auf,  von  geringfügigem  Speichel- 
fluss  bereitet  (1);  am  Morgen  des  4.  Tages  beschränken  sich  die 
Zahn-  und  Gesichtsschmerzen  auf  die  linke  Seite,  ohne 
an  Heftigkeit  abzunehmen  (1);  konstant  vorhanden  ist  am  5.  Tage 
vormittags  immer  noch  linkerseits  dumpfer  Druck  in  der  Wange  (1); 
von  Zeit  zu  Zeit  noch  —  am  5.  Tage  —  schnell  vorüergehendes 
Klopfen,  sowie  vereinzelte  schmerzhafte  Stiche  linkerseits ,  in 
Wange,  Zähnen  und  in  der  Tiefe  des  Auges;  dieselben  sind  dann 
regelmässig  von  geringfügigem  Speichelflass  begleitet  (1). 

In  der  linken  Wange  Gefflhl  von  Taubheit  —  am  5.  Tage  (1) 

Das  Gesicht  hat  den  Ausdruck  des  Wahnsinns  (1).  Aus- 
schlag am  Munde  (23);   spröde  Lippen  mit  etwas  Ausschlag  (28). 

Klinische  Anwendung.  Bei  Neuralgie  des  N.  trigeminus 
bei  vorwiegendem  Befallensein  der  linken  Seite. 

18.  Mund  wnd  MnndhöUe. 

Spannung  und  Trockenheiti  zuerst  in  den  Lippen,  dann 
im  Mund,  dann  im  Rachen  (15);  am  rechten  Mundwinkel  eine 
seichte  Rhagade  (4);  Krampf  in  den  Mundmuskeln  (19);  massiger 
Speichelfluss  (1);  vermehrte  Speichelabsonderung  (11);  abends 
6   Uhr  steigert  sich  der  Speichelfluss  (1). 

Reissen  im  Unterkiefer  und  einigen  Zähnen  (21),  die  Schneide- 
zähne bei  Berührung  mit  der  Zunge  während  des  Tages  schmera- 
haft  (4);  Wunelsehmerz  in  2  unteren  Sehneidezähnen,  durch  Auf- 
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\mMSLf  BorfihreB  und  KalUrinken  gesteigert  (4);  entschiedefter 
Sekaieri  vn  den  Zähnen  des  linken  Ober-  nnd  Unterkiefers,  bei 
kttrogesanden  Zftbnen  (hat  amyor  nie  an  Zahnschmersen  gelitten) 
(1);  Klopfen  in  den  Zähnen  des  Ober-  und  Unterkiefers,  auf  der 
liiikeB  Seite  deutlicher  ausgesprochen,  als  auf  der  rechten  (1);  am 
S^Tags  sind  Nausea,  Speichelfluss,  Zahnschmerzen  noch  immer^ 
vesi  auch  in  geringerem  Grade,  yorhanden  (1);  am  3.  Tage  abends 
7  Uhr  machen  sich  die  linksseitigen  Kopf-,  Augen-  und  Zahn- 
flehmeisefi  Yon  neuem  stark  bemerkbar  (1);  am  4.  Tage  abends 
7  Uhr  beginnen  Zahnschmerz  und  Speichelfluss  Yon  neuem,  ohne 
eine  nennenswerte  Höbe  zu  erreichen  (1). 

Brennen  der  Zungenspitze,  auch  des  inneren  Zungenrandes 
(4);  Brennen  auf  der  Zunge  (23);  Mundschleimhaut  und  Zunge 
Bchmtfzhafk,  letztere  mit  Bläschen  an  der  Spitze  besetzt  (4);  an 
der  Zungenspitze  2  kleine  Geschwüre  (4);  Gefühl  von  Trocken- 
Iteit  an  der  vorderen  Zungenhälfte,  wie  wenn  sie  durch  heisses 
Essen  verbrannt  wäre  (21). 

Uebler  Geschmack  (4),  pappiger  (4),  sehr  bitterer  (13); 
stechend  brennender  Geschmack  auf  der  Zunge  und  dem  weichen 
Giomen  (13);  ftbler  Mundgeruch  (24). 

Leichtes  stechend-brennendes  Gefühl  auf  der  Zunge,  weichem 
Gaomen  nnd  vorderen  Gaumenbögen  (13);  trockenes  Brennen 
am  Zungen grund  und  Mandeln  (13);  Brennen  an  Zungen* 
spitze  und  Gaumen.  Gefühl,  als  ob  der  Gaumen  angeätzt  wäre 
(21);  leichtes  zitterndes  Zucken  am  Mundboden  (13). 

Sprache  langsam  und  energielos  (1);  die  Sprache  macht 
den  Eindruck,  als  ob  sie  durch  mühevolles  Denken  verlangsamt 
und  erschwert  werde  (1). 

Klinische  Anwendung.  Bei  Alffektion  des  N.  trigeminus, 
—  vgl.  Kapitel  8,  9  u.  12  — ,  welche  sich  äussert  in  reissenden 
ud  klopfenden  Schmerzen  der  Zähne  des  Ober-  und  Dnterkielers, 
TGizugsweise  linkerseits,  mit  abendlicher  Verschlimmerung.  Dazu 
treten  noch  Entzündungserscheinungen  seitens  Zunge  und  Gaumen. 

14.  Schlund  ud  Hab. 

Korzanhaltendes  Kältegefühl  im  Rachen  (12);  kühlendes  Ge- 
ftU  nnd  ätherischer  Geschmack  im  Rachen  (13);  trockenes  Gefühl 
im  Schlonde,  V«  Stunde  anhaltend  (12);  scharfe  Trockenheit 
am  Zongengrund  und  Rachen  (13);  Brennen  an  Zungenspitze  und 
Gaumen.     Gefühl,  als  ob  der  Gaumen  angeätzt  wäre  (21); 
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Brennen  im  Schlund  (14);  Spannung  und  Trockenheit  suent  in 
den  Lippen,  dann  im  Mund,  dann  Im  Bachen  (15);  morgens  sUier 
Bachenechleim  (13);  mtssige  Sehlingbeschwerden  (1). 

Leichtee  WärmegefBhl  und  Brennen  im  Schlünde,  hauptsich- 
lieh  in  Aex  Gegend  des  Isthmus  oesophagi  (hintere  KcÄükopf- 
wand)  (13);  leichtes  Zusammenziehen  am  Isthmus  oesophagi  (18); 
Halsschmerzen,  am  Tage  besser  (4);  zfther  Schleim  im  Halse 
(18);  starke  Verschleimung  im  Halse  (16);  Enäuelgeffthl  im  Halse 
(13);  sehr  trockener  Hals  (14);  Kratzen  im  Halse  (3),  den 
ganzen  Tag  Über  (23);  trockene  Hitze  und  listiges  Eratzen  im 
Halse;  letzteres  verursacht  einen  charakteristischen  trockenen 
Husten  (1). 

Hitzettberlaufen,  Schweiss,  Pulsation  bis  in  den  Hals  hinauf 
(nachm.)  (13);  nachts  durch  ziehende  Schmerzen  in  der  rechten 
Halsgegend  aufgeweckt;  am  Tage  verschwinden  die  Schmerzen  (4); 
wundartige  Schmerzen  der  rechten  Seite  des  Halses  (während  der 
regnerischen  stürmischen  Nacht),  durch  Bewegung  schlimmer,  fräh 
besser  (4);  die  ganze  Nacht  hindurch  bohrend  stechender  Schmerz 
in  der  linken  Halsgegend  (21). 

Klinische  Anwendung.  Bei  subakuten Entzllndungen  des 
Backens  mit  dem  Gef&hl  des  Brennens,  Kratzens  und  der  Trocken- 
heit, mit  nächtlicher  Verschlimmerung.  Ev.  bei  syphilitischen 
Affektionen  verwendbar. 

16.  Magen. 

Appetitlosigkeit  (2,  6,  8,  18,  20,  24),  völlige  (1);  Wider- 
willen beim  Essen  (16);  Appetit  fehlt  am  3.  Tage  nach  der  In- 
jektion (1);  am  Mittag  des  3.  Tages  konmit  der  Appetit  in  des 
Wortes  eigentlichster  Bedeutung  mit  dem  Essen;  es  scheint  da- 
nach, als  ob  der  gänzlich  mangelnde  Appetit  vorzugsweise  durch 
die  langsame  Geistesbewegung,  das  unklare  Wollen  und  Bewunat- 
sein  bedingt  gewesen  ist  (1). 

Durst  (2,  4,  14). 

Au f s to  s  s en  (2, 3, 13, 17, 18, 21),  geräuschvolles  (4) ;  heftiges, 
quälendes  (18);  Übelkeit  (1,  2,  16,  24);  Übelkeit  und  Sodbrennen 
und  Wasserzusammenlaufen  im  Munde  (21);  Übelkeit,  beim  Mittag- 
essen vergehend  (12);  Scharfsehen,  Denken  und  Lesen  unmög- 
lich, der  Versuch  zu  letzterem  vermehrte  Schwindel  und  Übel- 
keit (24);  Brechreiz  (24);  BrechwUrgen  (24);  bei  rascher  Be- 
wegung (24). 
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Sodbrennen  (2,  14);  leichtes  pulsierendes  Brennen  an  der 
Gardia  (13),  dumpfes  (13);  Wärme  und  Zusammenziehen  in  der 
Cardia  (13);  EältegefOhl  an  der  Cardia  (13);  Vollheitsgeftthl 
im  Magen  (4,  24);  MagenvöUe  mit  vielem  Aufstossen  ohne  Er- 
Idchterung  (24);  Geffihl  von  ausserordentlichem  Vollsein  imMagen^ 
selbst  noch  4  Stunden  nach  dem  Essen  (17);  Magendrttcken 
(3,  14,  16),  kursdauet^ndes  (13),  kneipendes,  abends  schlimmer 
(13);  leicht  drückender  Schmerz  in  der  Mageugegend  (16);  Brennen 
im  Magen  (18);  Blutwallung  im  Magen  (13);  fliegende  Hitze  im 
Hagen  (13);  Magenverstimmung  (24);  Magenweh  (13);  Kollern  im 
Magen  (21);  Unruhe  im  Magen  (24). 

Klinische  An  wendun g.  Bei  subakutem  Katarrh  des  Magens 
mit  Aufistossen,  Übelkeit  und  Brechreiz,  sowie  Druck  und  Völle- 
gefüll  im  Magen,  welch'  letzteres  durch  Luftaufstossen  nicht  ge- 
bessert wird;  differentialdiagnostisch  kommt  auch  hier  die  abend- 
liche Verschlimmerung  in  Betracht. 

16.  Bauch. 

Leibweh  (23),  mit  Stuhldrang  (21),  und  Diarrhoe  (24);  Leib-^ 
schmerzen  mit  Kollern  und  Drang  zum  Stuhl  mit  öfterem 
aber  wenigem  Abgang  (24);  vermehrte  peristaltische  Bewegung 
(4);  unbehagliches  Gef&hl  im  Leibe  kneifender  Art  (17);  stechende 
Schmerzen  im  Unterleibe  (16);  leichter  Leibschmerz,  beim  Mittag- 
essen vergehend  (12);  abends  leichtes  Bauchzwicken  (13);  Stuhl- 
drang von  nachm.  3  Uhr  bis  9  Uhr  abends  mit  fortwährenden 
leichtziehenden  Schmerzen  im  Leibe  (17);  am  3.  Tage  6—8  mal 
Durchfall  schleimiger  Massen  mit  leichten  ziehenden  Leib- 
schmerzen (18). 

Onrren  und  Kollern  im  Leibe  (4);  Windmangel  (13);  Bläh- 
ungen (13);  Unruhe  in  den  Gedärmen  (24);  Kollern  im  Bauch 
rechts  neben  dem  Nabel  (abends)  (18). 

Krampfhafte  Schmerzen  in  der  Oberbauchgegend  (4);  Schmerz 
im  linken  Hypogastrium  (19);  in  der  Mittelbauchgegend  und  in 
beiden  Hypochondrien  empfindliches  Druckgefühl  mit  stärkerer 
peristaltischer  Bewegung  der  Därme  und  kollernden,  gurrenden 
Geräuschen,  bedingt  durch  Gasanhäufung  im  Darm  —  längere 
Zeit  nach  Aufhören  der  Prftfung  (4);  kneifende  Schmerzen  in  der 
rechten  Bauchseite  (8);  Schmerzen  in  der  rechten  Seite  über  dem 
Hüftknochen  (8);  Schmerzen  in  der  Qrimmdarmgegend,  durch  Be- 
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rflbrang  YerBchlünmert  (10);  dumpfes  Zwiöken  in  der  Unterbauch- 
gegend  abends  (13). 

Klinische  Anwendung.  Bei  subakutem  und  chronischem 
Katarrh  des  Darmes  mit  Blähungsbeschwerden  und  sohmerzhaftem 
Druck  im  Unterleib. 

17.  Mastdarm  und  After. 

Stuhldrang  (18);  abends  heftiger  Stuhlzwang  mit  Abgang 
schleimiger  Massen  (18);  Stuhldrang  von  nachm.  3  Uhr  bis  9  Uhr 
abends  mit  fortwährenden  leichtziehenden  Schmerzen  im  Leibe  (17). 

18.  Stuhl. 

Plötzlich  heftiger  Drang  zum  Stuhl,  der  als  dftnne, 
wässerige  Masse  entleert  wurde  (17);  abends  9^  Uhr  zum  S.  Male 
Stuhl,  Abgang  einer  nur  geringen  schleimigen  Masse  (17);  Leib- 
schmerzen mit  Kollern  und  Drang  zum  Stuhl,  mit  öfterem,  aber 
wenigen  Abgang  (24);  Durchfall  (3,  17,  24);  10  Stunden  nach 
der  Injektion  geringfügige  breiige  Stuhlentleerung  (1);  nachmittags 
3  mal  hinter  einander  Stuhlgang  (8);  morgens  Diarrhoe  mit  viel 
Flatus  (20);  am  3.  Tage  6—8  mal  Durchfall  schleimiger  Massen 
mit  leichten  ziehenden  Leibschmerzen  (18). 

Abgang  von  reichlichen  geruchlosen  Blähungen  (4);  öfterer 
Abgang  von  Blähungen  mit  häufigem  erfolglosem  Stuhldrang  (4); 
Abgang  übelriechender  Blähungen  (4);  Abgang  zahlreicher  stinken- 
der Flatus  (18). 

Klinische  Anwendung.  Bei  Durchfall  mit  heftigem  Drang 
und  Zwang  und  Abgang  geräuschvoller  Blähungen. 

19.  Haniorgane. 

Bflckenschmerzen  in  der  Nierengegend  (24).  Vermehrter  Harn- 
drang (7);   öfterer  Urindrang  (4);   muss  sehr  oft  Urin  lassen  (3)^ 

Urin  stark  vermindert  (1);  spärliche  Ausscheidung  nor- 
malen Urins  (1);  Urin  spärlich  am  3.  Tage  nach  der  Injektion  (1); 
am  Morgen  des  4.  Tages  wird  seit  24  Stunden  zum  ersten  Male 
wieder  sehr  spärlich  Urin  ausgeschieden  (1). 

Der  Urin  schäumt  anscheinend  mehr  (4);  viel  gelblich  steiniger 
Satz  im  Urin  (24). 

80.  OeaeUechtsorgane. 

Symptome  fehlen. 

21.  Atmiingrargane. 
Beim  Einathmen  Kälte  am  Kehlkopfeingang  (Id),  kratzendes 
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Gefahl  im  Kehlkopf  (13);  Wärme  am  Kehlkopf  and  Eehlkopf- 
eingang  (IS);  Kitzelhusten  mit  Kitzeln  im  oberen  Teile  des  Kehl- 
kopfe linkerseits  (10);  reichlicher,  zäher  Kehlkopfschleim  (13); 
leichtes  Überschlagen  der  Stimme  (13);  tiefe  Stimme  (13);  trockene 
Hitze  and  lästiges  Kratzen  im  Halse;  letzteres  verarsacht  einen 
charakteristischen  trockenen  Hasten  (1). 

Mehrmalige  Hastenanftlle  (3). 

Athmen  mühevoll  and  oberflächlich  (1). 

Klinische  Anwendnng.  Bei  sabakaten  and  chronischen 
Katarrhen  des  Kehlkopfs,  wenn  die  Haaptsymptome  der  Kapitel  1> 
8  and  9  gleichzeitig  vorhanden  sind. 

28.  Brost 

Beklommenheitsgeffihl  im  Brustkasten  (16);  Konstriktion 
in  den  unteren  Thoraxparthieen(l3);  leichtes  Frösteln  um  Schalter, 
Brost  und  Kreuz  (1);  Brustschmerz  abends  stärker  (8). 

Ziehender  Schmerz  von  der  rechten  Seite  über  die  Brust  nach 
der  linken  Seite,  mit  Beengungen  (24);  Schmerzen  in  der  linken 
imteren  Brastseite,  durch  Berflhrung  verschlimmert  (10). 

88.  SreiBlaiiforgaiie. 

Herzklopfen  (7,13,  24),  heftiges  (24);  Herzschlag  andauernd 
schwach,  kommt  aber  fortwährend  deutlich  zum  Bewusstsein  (1). 
Herzschlag  kaum  als  leise  Erschfitterung  fCLhlbar  (1);  eigenthtUn- 
liches,  anhaltendes,  beängstigendes  Gef&hl  von  subjektiver 
Wahrnehmung  der  HerzbQwegung(l);  der  Herzschlag  kommt 
als  dumpfe  Erschatterung  in  der  Tiefe  der  Brust  am  3.  Tage  noch 
immer  zum  Bewusstsein  (1);  7  Uhr  morgens  —  am  5.  Tage  — 
tritt  plötzlich  ein  ganz  eigentümliches  Vibrieren  über  dem  Herzen 
auf,  der  Herzschlag  ist  ganz  leise,  uuregelmässig,  hin  und  her- 
ätternd;  dies  dauert  40  Sekunden  (1). 

Mittags  Puls  starkschlagend  (6);  Schnelligkeit  des  Pulses  (24) ; 
Pols  schwach  und  sehr  beschleunigt  (100)  abends  (24);  Hitze- 
überlaufen, SchweisS;  Pulsation  bis  in  den  Hals  hinauf  (nachm.) 
(13);  Pols  (vor  der  subkutanen  Injektion  85)  10  Minuten  nach 
der  Einspritzung  75,  voll,  viel  weicher,  als  vor  derselben;  30  Min. 
später  70;  2  Stunden  nach  der  Injektion  100,  ebenso  7  Stunden 
luich  derselben  (abends  7  ühr)^  desgleichen  9,  10  und  12  Stunden 
nach  der  Injektion  (1);  die  linke,  hart  unter  der  Haut  liegende 
Brachialis,  deren  Pulsationen  deutlich  sichtbar  sind,  schwingt»  wie 
äne  Saite,  von  einer  Seite  nach  der  andern;  dies  dauert  40  Sekunden; 
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hierauf  ist  der  Puls  der  linken  BrachialiB  noch  SO  Sekunden  lang 
in  der  Art  unregehnässigi  dass  auf  eine  grosse  und  volle  PoIb- 
welle  bald  eine,  bald  mehrere  schwächere  und  kleinere  folgen,  — 
am  6.  Tage  (1);  Puls  am  Tage  nach  der  Injektion  100,  weniger 
Toll,  als  gewöhnlich,  weich,  abends  klein  (1);  Puls  am  3.  Tage 
morgens  7  ühr  76,  nachm.  1  und  2  Uhr  80,  abends  7  Uhr  100, 
um  Mitternacht  80  (1);  starkes  Klopfen  am  vorderen  Ast  der 
linken  Temporaiis  (nachm.  1  ühr  am  3.  Tage)  die  Arterie  fftblt 
sich  als  harter,  stark  klopfender,  sehr  gespannter  Strang  an.  Das 
Tasten  ihres  Pulses,  welcher  80  volle  Schläge  macht,  ist  schmers- 
haft;  an  der  entsprechenden  Stelle  der  rechten  Seite  ist  der  Puls 
klein,  weich,  die  Arterie  selbst  kaum  |zu  ffihlen  (1);  am  4.  Tage 
Puls  morgens  7  ühr  80,  voll,  hart,  abends  7  ühr  70,  voll 
gespannt  (1). 

Gesicht  hochgerötet  (1);  Eongestionen  nach  dem  Kopfe, 
heisse  brennende  Röte,  besondersam  rechten  Backen  (24);  heftiger 
Blutandrang  nach  dem  Kopfe  (24);  die  ganze  Nacht  kalte  FtLsse 
(20);  Kälte  der  Hände  und  Ffisse  (24). 

Die  Lymphgefässe  in  der  HQfcbeuge  sind  als  empfindliche, 
deutlich  verhärtete  Stränge  unter  der  Haut  zu  fahlen  (1,  nach 
subkutaner  Injektion  von  Saponin  in  den  Oberschenkel.) 

Klinische  Anwendung.  Bei  Herzaffektionen  mehr  sekun- 
därer Natur  als  Folgen  von  langwierigen  Krankheiten,  welche  mit 
Blutzersetzung  einhergehen ;  charakteristisch  ist  das  beängstigende 
Gefühl  von  subjektiver  Wahrnehmung  der  Herzbewegung. 

34.  Nacken  vnd  BückeiL 

Beim  Aufrichten  des  Kopfes  tritt  sofort  starke  M&digkeit  und 
Schmerz  in  den  Nackenmuskeln  ein  (1);  Müdigkeit  in  den 
Nackenmuskeln;  die  Schmerzen  darin  sind  am  Mittag  des  4.  Tages 
nur  noch  auf  der  linken  Seite  vorhanden  (1);  im  Liegen  auf  dem 
Kopfkissen  strangartig  sich  erstreckende  Schmerzen  in  der  linken 
Nackenseite,  bei  Erheben  und  Bewegen  des  Kopfes  vermehrt,  durch 
Druck  nicht  gesteigert  (4);  beim  SQckwärtsbiegen  des  Kopfes 
treten,  aber  nur  linkerseits,  Schmerzen  im  Nacken  und  Schulter- 
teil  des  Gucullaris  auf  (1);  im  Gucullaris  machen  sich  am  Morgen 
des  4.  Tages  beim  Zurückbiegen  und  Drehen  des  Kopfes  von 
Neuem  Schmerzen  bemerklich  (1;. 

Rfickenschmerz  (8);  leichtes  Frösteln  um  Schulter,  Brust  und 
Kreuz  (1). 
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Bflckenschmerzen  in  der  Nierengegend  (24);  ziehender 
Sehmers  im  Krenz  nnd  im  ROcken  (16);  Zerschlagenheitsschmerz 
im  Rficken  oberhalb  des  Steissbeins,  nimmt  allmählich  zu  und  wird 
beim  Arbeiten  unerträglich  (11);  allmählich  steigen  die  Schmerzen 
bis  zur  linken  Seite  des  Kreuzes  empor,  wo  ihre  Linksseitigkeit 
ganz  besonders  aufEaUend  ist  (1);  linksseitige  Schmerzen  im  Kreuz, 
Htkfir  und  Kniegelenk  (1);  linksseitiger  Kreuzschmerz  mit 
Taabheitsgef&hl  (6). 

85.  Extremitäten. 

Schmerzen  im  rechten  Schulterblatt  (4,  8);  kurz  dauerndes 
Stechen  im  rechten  Schulterblatt  (21);  nachts  Schmerz  in  der 
regio  deltoidea  des  rechten  Oberarmes  und  im  Unterarm  bis  in 
den  Daumen  sich  erstreckend,  auf  Druck  empfindlich,  früh  besser 
(4);  Schmerz  im  linken  Unterarm  (8);  krampfartiger  Schmerz  in 
der  Mitte  des  linken  Unterarms  (8);  Kopf  und  Hände  sind  sehr 
heiss  (1);  Kälte  der  Hände  und  Füsse  (24);  nachts  durch  ziehende 
Sehmerzen  in  der  linken  Hand  im  2.  und  3.  Metacarpalgelenke 
aufgeweckt  (4);  leichtes  Frösteln  um  Schulter,  Brust  und  Kreuz  (1). 

Schwere  im  rechten  Bein  (7);  linksseitige  Schmerzen  im 
Kreuz,  H&ft-  und  Kniegelenke  (1);  klonische  Zuckungen  am  Damm 
und  L  Olutaeus  (13);  die  Lymphgefässe  in  der  Hfiftbeuge  sind  als 
empfindliche,  deutlich  Terhärtete  Stränge  unter  der  Haut  zu 
fühlen  (1). 

In  der  rechten  Hflfte  Kontusionsschmerz  (4);  Schmerzen, 
drfickende,  im  linken  Hüft-  und  Kniegelenk  abends  9  Uhr 
(9  Stamden  nach  der  Injektion  in  den  linken  Oberachenkel),  all- 
mihlich  annehmend  (1);  die  ganze  Nacht  kalte  Füsse  (20);  um 
Mitternacht  Aufwachen  an  einem  niegefühlten  intensiven  Hinaus- 
Btechen  durch  die  grosse  Zehe  rechts  (13). 

26.    Nähere  Umstlade« 

A.  Verschlimmerung. 

Niedergeschlagenheit  abends (6);  Scharfsehen,  Denken 
and  Lesen  unmöglich,  der  Versuch  zu  letzterem  yermehrte 
Schwindel  und  Uebelkeit  (24). 

Die  Müdigkeit  nahm  nachm.  zu  (2);  abends  6  Uhr  steigern 
üch  a&müiche  Schmerzen  (1). 

Am  3.  Tage  tritt  abends  7  Uhr  stärkeres  Frieren  auf.  Die 
ganze  folgende  Nacht  hindurch  heftiges  Hitzegefühl,  yon  Schlaf- 
losigkeit begleitet  (1). 
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Abends  6  Uhr  steigert  sich  das  Frösteln  TOn  neuem  (1); 
den  ganzen  Morgen  andauerndes  Frösteln  (1);  am  3.  Tage  tritt 
mittags  plötzlich  starkes  Frieren  am  ganzen  Körper  ein,  welches 
nach  wenigen  Minuten  wieder  verschwindet  (1);  am  4.  Tage  Tem- 
peratur morgens  7  Uhr  37,  abends  7  Uhr  36|1  (1). 

Schwindel  beim  Aufstehen  (13);  Schwanken  und  Schwindel- 
gefühl, stärker  bei  Bewegung  (7);   Kopfschmerz  und  Schwindel, 
bei  Ruhe  besser,  bei  Bewegung  schlimmer,  Bttcken  unmöglich  (24); 
Scharfsehen,    Denken    und   Lesen    unmöglich,    der  Versuch   zu 
letzterem  vermehrte  Schwindel   und  Uebelkeit  (24);   Kongestionen 
nach  dem  Kopfe,   heisse  brennende  Böte,  besonders   am  rechten 
Backen  (24);  die  Kopfschmerzen  steigern  sich  beim  Schreiben  und 
Lesen  zum  Unerträglichen  (1);   Kopfschmerzen  in   der  Stirn,  be- 
sonders über  dem  rechten  Auge  (9);  dumpfer  Kopfschmerz  in  der 
Stirn  bis  zum  Nasenbein,   stärker  abends  (8  mehrmals);    heftige 
Stimschmerzen,  die  sich  von  Minute  zu  Minute  steigern   und  auf 
der   linken  Seite   bedeutend    bemerklicher   machen,   als   auf   der 
rechten;  am  Abend  des  Injektionstages   sind   sie  deutlich  auf  die 
linke  Seite  beschränkt  (1);  Stechen  und  Klopfen  in  den  Schläfen, 
in  der  linken  Stirnseite  heftiger  (24);  die  am  3.  Abend  auf  beiden 
Seiten  gleich  ausgesprochenen  Kopf-  und  Zahnschmerzen  nehmen 
hochgradige  Dimensionen  an  (1);   zuckender  Kop&chmerz   in  der 
rechten  Schläfe  (13),  dumpfer  (13),  flammender  (18);  am  3.  Tage 
abends  7  Uhr  machen   sich   die  linksseitigen  Kopf-,  Augen-  und 
Zahnschmerzen  von  neuem   stark  bemerkbar  (1);   starkes  Klopfen 
am  vorderen  Ast  der  linken  Temporaiis  (nachm.  1  Uhr  am  3.  Tage), 
die  Arterie  fühlt  sich  als  harter,  stark  klopfender,  sehr  gespannter 
Strang    an.    Das   Tasten    ihres   Pulses,   welcher  80  volle   harte 
Schläge  macht,  ist  schmerzhaft,  an  der  entsprechenden  Stelle  der 
rechten  Seite  ist  der  Puls  klein,  weich,    die  Arterie   selbst  kaom 
zu  fühlen  (1). 

Spannung  in  den  Augen  und  Schwerbeweglichkeit  derselben, 
hauptsächlich  bei  Kopfbewegungen  (13);  schmerzhafte  Empfindlich- 
keit der  Augen  gegen  Lichteindrücke  (1);  die  Augenschmersen 
steigern  sich  beim  Schreiben  und  Lesen  zum  Unerträglichen  (1); 
Druck  in  beiden  Bulbi,  hauptsächlich  links  (13);  starkes  Brennen 
und  Trockenheit  im  rechten  Auge  (13);  heftige  Augenschmerzen, 
die  sich  von  Minute  zu  Minute  steigern  und  auf  der  linken  Seite 
bedeutend  bemerklicher  machen,  als  auf  der  rechten,  am  Abend 
des  Injektionstages  sind  sie  deutlich  auf  die  linke  Seite  beschränkt 
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(1);  am  3.  Tage  dauert  tun  11  Uhr  vormittagB  der  Schmerz  im 
finken  Auge  als  dumpfes  Bohren  in  der  Tiefe  fort.  Beim  Schreiben 
itelleQ  flieh  die  Schmerzen  augenblicklich  wieder  ein  (1);  am  3. 
Abend  treten  in  beiden  Augen  namhafte  Schmerzen  auf,  dieselben 
riod  jedoch  im  linken  viel  heftiger,  als  im  rechten  (1);  am  Mittag 
des  4.  Tages  treten  erneute  Schmerzen  linkerseits  im  Auge  auf, 
die  jedoch  bald  wieder  nachlassen;  abends  tritt  gleichzeitig  mit 
dem  Ansfinden  der  Lampe  der  Schmerz  im  linken  Auge  wieder 
auf,  um  sich  alfanählich  im  Laufe  einer  Stunde  wieder  zu  verlieren, 
doch  bleibt  fftr  den  ganzen  Abend  eine  grosse  Empfindlichkeit  im 
Aage  zurfick  (1). 

Am  3.  Abend  treten  zum  ersten  Male  hochgradige,  doppel- 
seitige Gesichtssohmerzen  auf,  von  geringfügigem  Speichelfluss 
begleitet (1).  Klopfen  in  den  Zähnen  des  Ober-  und  Dnterkiefersi 
auf  der  Unken  Seite  deutlicher  ausgesprochen,  als  auf  der  rechten 
(1);  Wurzelschmerz  in  S  unteren  Schneidez&hnen,  durch  Aufbeissen, 
Berühren  und  Ealttrinken  gesteigert  (4);  abends  6  Uhr  steigert 
sich  der  Speichelfluss  (1);  am  4.  Tage  abends  7  Uhr  beginnen 
Zahnschmerz  und  Speichelfluss  von  neuem,  ohne  eine  nennens- 
werte Höhe  zu  erreichen  (1). 

Nachts  durch  ziehende  Schmerzen  in  der  rechten  Hals- 
gegend  aufgeweckt  (4);  wundartige  Schmerzen  in  der  rechten  Seite 
des  Halses  (während  der  regnerischen  stfirmischen  Nacht),  durch 
Bewegung  schlimmer,  früh  besser  (4). 

Abends  leichtes  Bauchzwicken  (13);  Kollern  im  Bauch 
rechts  neben  dem  Nabel  (abends)  (48);  Schmerzen  in  der  Orimm- 
darmgegend,  durch  Berfihrung  verschlimmert  (10);  dumpfes  Zwicken 
b  der  ünterbauchgegend  abends  (18);  nachmittags  3mal  hinter- 
einander Stuhlgang  (8). 

Bruatschmerz  abends  stärker  (8);  Schmerzen  in  der  linken 
unteren  Brustseite,  durch  Berfihrung  verschlimmert  (10). 

Am  4.  Tage  Puls  morgens  7  Uhr  80,  voll  hart,  abends  7  Uhr 
70,  voll  gespannt  (1). 

Beim  Aufrichten  des  Kopfes  tritt  sofort  starke  Mfldigkeit  und 
Schmerz  in  den  Nackenmuskeln  ein  (1);  im  Liegen  auf  dem 
Kopfkiasen  strangartig  sich  erstreckende  Schmerzen  in  der  linken 
Nackenseite,  bei  Erheben  und  Bewegen  des  Kopfes  vermehrt, 
durch  Druck  nicht  gesteigert  (4);  beim  Rflckwärtsbeugen  des 
Kopfes  treten,  aber  nur  linkerseits,  Schmerzen  im  Nacken  und 
Schulterteil  des  Gucullaris  auf  (1);  im  Cucullaris  machen  sich  am 
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Morgen  des  4.  Tages  beim  Zor&ckbeugen  und  Drehen  des  Kopfes 
von  neuem  Schmerzen  bemerklich  (1);  allmählich  steigen  die 
Schmerzen  bis  zur  linken  Seite  des  ;  Kreuzes  empor,  wo  ihre 
Linksseitigkeit  ganz  besonders  auffallend  ist  (1);  Zerschlagenheits- 
schmerz  im  Bücken  oberhalb  des  Steissbeins,  nimmt  allmfthlich  zu 
und  wird  beim  Arbeiten  unerträglich  (11). 

Nachts  Schmerz  in  der  regio  deltoidea  des  rechten  Ober- 
arms und  im  Unterarm  bis  in  den  Daumen  sich  erstreckend,  auf 
Druck  empfindlich,  frflh  besser  (4);  nachts  durch  ziehende 
Schmerzen  in  der  1.  Hand  im  2.  und  8.  Metacai'palgelenke  auf- 
geweckt; die  ganze  Nacht  kalte  FQsse  (20). 

Allgemeine  Verschlimmerung.  Nachmittags,  abends  und 
nachts,  bei  Bewegung,  bei  Berührung,  einseitig  und  zwar  Tor- 
zugsweise  linkerseits,  seltener  rechtsseitig,  beim  Scharfsehen, 
Denken  und  Lesen. 

B.  Besserung. 

Nach  dem  Aufstehen  lässt  der  Zerschlagenheitsschmerz 
nach  (4). 

Kopfschmerz  und  Schwindel,  bei  Buhe  besser  (24); 
Schwere  in  der  Stirngegend,  nach  Bewegung  im  Freien  sich  bald 
verlierend  (7);  am  3.  Tage  sind  um  11  ühr  die  Kopfschmerzen 
fast  ganz  yersch wunden;  nur  noch  Ton  Zeit  zu  Zeit  treten  ein- 
zelne dumpfe  Stiche  auf  beiden  Seiten  auf  (1);  am  Morgen  des 
4.  Beobachtungstages  tritt  sehr  bedeutender  Abfall  der  Kopf-  und 
Augenschmerzen  unter  plötzlich  auftretendem  starken  Tränen- 
flüsse des  linken  Auges  ein  (1). 

Halsschmerzen,  am  Tage  besser  (4). 

üebelkeit,  beim  Mittagessen  vergehend  (12). 

Leichter  Leibschmerz,  beim  Mittagessen  vergehend  (12). 

Allgemeine  Besserung,  vormittags,  bei  Buhe,  im  Freien 
(Kühlen?),  beim  Essen. 

IIL  Physiologischer  TheiL 

Die  Saponaria  officinalis  wurde  im  18.  Jahrhundert  sehr  viel 
angewendet,  namentlich  in  der  Volksmedizin,  wie  sie  denn  auch 
heute  noch  besonders  in  Bussland  als  Volksmittel  bei  Syphilis 
ausgedehnte  Verwendung  findet.  Auch  in  der  schwedischen  und 
niederländischen  Pharmakopoe  bildet  die  Seifenwurzel  heute  noch 
einen  integrierenden  Bestandteil  des  Holzthees  gegen  Syphilis.    In 
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seiner  Historia  materiae  medicae  fasst  Vogel  ihre  Wirkung  zu* 
samiDen  in  den  Worten:  Saponaria  rubra  (herba  et  folia)  pulcre 
abstergit,  coagula  bilis  et  sanguinis  resolvit,  icternm  et  fluorem 
albmn  sanat.  Etiam  in  'lue  venerea  efficax;  licet  tanto  hoste 
debilior  ndeatur.  Externe  decoctum  ad  scabiem  valet.  Von  der 
Wonel  sagt  derselbe  Verfasser  S.  266:  „Tanti  aestimarunt  radicem 
contra  cachexiam  et  luem  Yeneream  Oundelsheimerus  atque 
Stahlins,  ot  Tix  sufficientem  copiam  pharmacopoei  comparare  pO' 
taerint.* 

Die  Apotheker  konnten  also  damals  kaum  genügende  Mengen 
der  Wurzeln  herbeischaffen;  nachher  geriet  das  Mittel  wieder  in 
Vergessenheit  bei  den  Medizinern  und  wurde  fast  nur  noch  extern 
?erwendet,  nachdem  sich  herausgestellt  hatte,  dass  es  auf  Conti- 
nnitätstrennungen  der  Haut  oder  der  Schleimhäute  starke,  äusserst 
schmerzhafte  Entzündung  bis  zur  Ulceration  verursache,  gleich- 
zeitig  aber  lokal  lähmend  auf  die  Sensibilität  und  Motilität  wirke. 
Besonders  aber  der  Selbstversuch  von  Kopp  1er,  sowie  die  Er- 
fahrungen Eulenburgs  hatten  zur  Folge,  dass  auch  von  der  An- 
wendung des  Saponins  zu  lokal  anästhesierenden  Zwecken  Abstand 
genommen  wurde.  Erst  die  Arbeiten  der  Eob  er  tischen  Schule 
in  Dorpat  brachten  etwas  mehr  Licht  in  die  Pharmakognostik  der 
Saponine.  Während,  was  den  Symptomenkodex  betrifft,  die  Selbst- 
prfifung  Kepplers  für  uns  am^  wertvollsten  ist,  hat  Witold 
T.  Schulz,  ein  Schüler  Koberts,  uns  reiches  Material  bez.  der 
chemischen  Eigenschaften  des  Mittels  gebracht»  sowie  zahlreiche 
Tierveranche  angestellt. 

Die  für  uns  nicht  so  wichtige  lokale  Wirkung  des  Sapo- 
rubrins  besteht  in  der  mehr  oder  weniger  vollständigen  Vernich- 
tung der  von  ihm  betroffenen  Gewebselemente.  Die  äussere 
Haut  wird  erysipelartig  entzündet,  doch  ist  der  brennende  Schmerz 
Tiel  bedeutender,  als  beim  Erysipel;  besonders  heftig  ist  er  unter 
der  nach  subkutaner  Injektion  sich  schnell  bildenden  und  bald 
bltalich  fiirbenden,  in  der  Mitte  einsinkenden  Blase;  ein  2  cm 
tiefer  Nadelstich  innerhalb  der  Blase  wird  |  Stunde  nach  der  In- 
jektion kaum  empfunden,  während  ein  tieferer  Stich  heftigen 
Sehmera  verursacht,  der  aber  augenblicklich  nach  dem  Ausziehen 
der  Nadel  aufhört;  diese  Anästhesie  hält  aber  nicht  lange  an, 
während  der  durch  die  Injektion  selbst  bedingte  Schmerz  fort- 
dauert. Die  sofort  nach  der  Injektion  sich  einstellende  Blässe  des 
Gesichte,  der  kalte  Schweiss,   Schwindel,  Ohnmacht  scheiden  für 


26  ZdtMhrift  des  Btriiner  VeieliMfl  homOoptthiMher  Amte« 

aas  aas,  da  sie  nach  jeder  schmerzhaften  Injektion  sich  zeigen 
können  and  nicht  spezifisch  sind. 

Die  Maskeln  werden  bei  direkter  Einspritztng  kontrahiert, 
wachsartig  hart  und  anerregbar,  das  Absterben  breitet  sich  von 
der  Injektionsstelle  rasch  weiter  aas. 

Aach  die  Nerven  verlieren  bei  Berfihrnng  mit  der  Lösung 
ihre  spezifischen  Eigenschaften. 

Die  roten  Blutkörperchen  werden  noch  bei  einer  Yerdftn- 
nang  des  Saporubrins  von  1:4000  aufgelöst;  es  kann  also  anf 
diese  Weise  ein  hämatogener  Ikterus  entstehen. 

Dass  alle  diese  lokalen  Einwirkungen  spezifischer  Natur  sind, 
beweisen  die  Versuche  von  Schulz  mit  Saporubrin,  das  durch 
Kochen  sterilisiert  worden  war. 

Von  erheblich  grösserer  Bedeutung  sind  ffir  uns  die 
Allgemeinwirkungen  des  Giftes. 

Die  durch  dasselbe  verursachten  Erscheinungen  seitens  des 
Magen-Darmkanals  dArfen  zwar  bei  stomachaler  Darreichung 
auch  noch  mehr  oder  weniger  zu  den  lokalen  Wirkungen  gerechnet 
werden.  Das  Saporubrin  erregt  bei  allen  brechffthigen  Tieren 
Erbrechen  oder  mindestens  Uebelkeit.  In  zweiter  Linie  zeigen 
sich  Erscheinungen  seitens  des  Darmes.  Die  Schulmediziner  be- 
haupten zwar,  dass  Durchfall  fehle  und  die  DarmveränderungeUi 
wie  überhaupt  alle  Allgemeinwirkungen  des  Mittels  bei  stoma- 
chaler Darreichung  ganz  geringfügiger  Natur  seien;  diese  irrige 
Annahme  rflhrt  indessen  zum  grössten  Teile  von  der  verfehlten 
Anordnung  der  Experimente  her;  wie  alle  Saponine,  gehört  aueh 
das  Saporubrin  zu  den  sog.  coUoiden  Körpern,  welche  durch  vege- 
tabilische Membranen  nur  schwer  diffundieren.  Statt  nun  recht 
verdünnte  Lösungen  herzustellen,  aus  welchen  das  Gift  leicht 
resorbiert  werden  könnte,  experimentierten  die  Herren  mit  ge- 
waltigen Dosen,  welche  durch  energisches  Erbrechen  sofort  aus- 
geschieden wurden.  So  hat  W.  v.  Schulz,  nachdem  er  gefunden, 
dass  5  mg.  Saporubrin  bei  intravenöser  Applikation  auf  Katsen 
von  2^  Kilo  Gewicht  tödlich  wirke,  einer  Katze  sofort  das  öOfache 
dieser  Dosis  in  den  Magen  eingeführt;  es  trat  alsbald  wieder- 
holtes starkes  Erbrechen  auf,  und  einige  Stunden  sp&ter  war  das 
Tier  wieder  wohl  und  munter.  Solche  verfehlte  Experimente 
machen  dieselben  Herren,  bei  welchen  es  als  feststehender  Lehr- 
satz gilt,  dass  man  ein  Brechmittel  in  relativ  bedeutender  Dosis 
geben  müsse  —  z.  B.  von  Cuprum  sulf.  bis  zu  1  gr   —  um  eine 
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Besorption  des  Giftes  zu  yerhfiten!  Unsere  Prflfungprotokolle  er^ 
geben,  dass  die  Saponariai  wenn  auch  nicht  so  stark,  wie  die 
Agrostenuna  Githago,  so  doch  unverkennbar  den  Darm  affiziert. 
Die  PrOfer  konstatieren  in  grosser  Zahl  Symptome  wie  Kollern 
im  Leibe,  Drang  zum  Stuhl  mit  Abgang  geräuschvoller  Blähungen, 
Darch&U  mit  mehr  oder  minder  heftigem  Stuhhswang,  krampfhafte 
Schmerzen  in  der  Oberbauchgegend,  empfindliches  Druckgefflhl  in 
der  Ifittelbauchgegend  und  in  beiden  Hypochondrien  mit  starker 
peristaltischer  Bewegung  etc. 

Im  übrigen  zeigen  die  Protokolle  unserer  per  os  vorgenommenen 
Prüfung  der  Tinktur  mehr  oder  weniger  diejenigen  Symptome, 
welche  Keppler  in  seinem  Selbstversuche  bei  subkutaner  Appli- 
kation des  Saporubrins  eruiert  hat 

Von  Seiten  des  Zentralnervensystems  haben  wir  hervor- 
zuheben eine  deutliche  Depression  mit  Schlafsucht  und  starke  all- 
gemeine Schwäche  mit  einer  ganz  eigentflmlichen  stumpfsinnigen 
Gleichgiltigkeit  bei  klarem  Bewusstsein.  Keppler  z.  B.  war  im 
höchsten  Stadium  der  Vergiftung,  trotz  des  deutlich  zum  Bewusst- 
sein kommenden  Gedankens  an  seinen  Tod,  nicht  im  Stande,  eine 
Bewegung  zu  machen  oder  einen  Hilferuf  auszustossen;  das  ihm 
eventuell  bevorstehende  Ende  war  ihm  völlig  gleichgiltig.  Eigent- 
liche Lähmungserscheinungen  dagegen  finden  wir  kaum.  Auch  die 
Tierversudie  zeigen  diese  Symptome  mehr  oder  weniger  deutlich; 
ein  Frofich,  demW.  v.  Schulz  0,02  Saporubrin  subkutan  injizierte, 
reagierte  Vt  Stunde  später  beim  Kneifen  in  den  Bttcken  nicht 
mehr.  Auf  den  Bücken  gelegt  kehrte  er,  eine  Stunde  später,  nur 
langsam  in  seine  frühere  Lage  zurück.  Eine  Katze  erhielt  0,1  gr 
Saporubrin  subkutan;  sie  wurde  in  den  nächsten  Tagen  traurigi 
ftass  nur  ungern  und  lag  die  meiste  Zeit  zusammengekauert  und 
schlafend  im  Käfig. 

Der  Sektionsbefund  der  Tiere  war  bez.  der  inneren  Organe 
häufig  gans  negativ;  die  Darmveränderungen  waren  selbst  bei  töd- 
licher Dosis  geringfügig,  die  Nieren  nicht  verändert;  in  einigen 
Fällen  fanden  sich  kleine  Blutaustritte  in  der  Milz,  subpleurale 
Ecchymosen,  sowie  Blutaustritte  unter  dem  Endocard  des  linken 
7entrikels.  Als  tötliche  Dosis  fand  W.  v.  Schulz  bei  Katzen 
md  Hunden  2  mg  SsQ)orubrin  pro  Kilo  Körpergewicht.  Da  das 
Gift  sehr  langsam  resorbiert  wird  und  kumulierend  wirkt,  tritt 
der  Tod  meist  erst  nach  mehreren  Tagen  ein,  es  sei  denn,  dass 
eine   sehr   erhebliche  Dosis  intravenös   injiziert   wird.    In  dieser 
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BeziehuDg  erinnert  das  Mittel  ganz  an  die  DigitaliSi  mit  der  es 
ja  aach  chemisch  sehr  nahe  verwandt  ist.  Indem  das  Gift  die 
roten  Blutkörperchen  auflöst  und  das  Oxyhaemoglobin  so  ver- 
ändert, dass  die  Blutkörperchen  die  Fähigkeit,  Sauerstoff  au&u* 
nehmen,  verlieren,  entsteht  Asphyxie,  welche  die  direkte  Todes- 
ursache zu  sein  scheint,  also  Lähmung  der  Zentralorgane,  speziell 
des  RespirationszentrumSy  während  das  Herz  noch  einige  Zeit  fort- 
schlägt. 

Entsprechend  der  Zersetzung  des  Blutes  finden  wir  eine 
Herabsetzung  der  Körpertemperatur  mit  Frostgef&hl.  Bei 
Dr.  Keppler  z.  B.  sank  die  Temperatur  auf  33,6 o,  die  Pols- 
firequenz  auf  65,  und  zwar  noch  am  5.  Tage  nach  Einverleibang 
des  Giftes.  Sehr  interessant  sind  für  uns  die  Erscheinungen  von 
Seiten  der  Eopfnerven  und  der  Augen.  Bei  Dr.  Keppler 
und  einigen  unserer  Prüfer  sind  diese  Schmerzen  fast  ganz  auf 
die  linke  Seite  beschränkt,  andere  unserer  Prüfer  aber  weisen  die 
Schmerzen  vorwiegend  rechterseits  auf.  Dieselben  sind  heftig 
bohrend  und  klopfend  in  Stirn,  Schläfe  und  hinten  im  Augapfdi 
dazu  treten  schmerzhafte  Lichtscheu  und  Sehstörungen,  das  Auge 
fühlt  sich  wie  durch  einen  grauen  Nebel  verschleiert.  Die  Kopf- 
und  Augenschmerzen  steigern  sich  beim  Lesen  und  Schreiben  xum 
Unerträglichen;  in  ^/^  —  1  stündlichen  Intervallen  treten  ganz  plötz- 
lich hochgradige,  aber  kurz  dauernde  glühende  Stiche  in  der  Tiefe 
des  Auges  auf.  Bei  Dr.  Keppler  zeigte  sich  das  linke  Auge 
stark  nach  innen  und  oben  verdreht,  dabei  hochgradiger  Exoph- 
thalmus, was  in  Gemeinschaft  mit  dem  glasigen  Ausdruck  der 
beiden  Augen,  dem  hochgeröteten  Gesicht,  dem  mühevollen  ober- 
flächlichen Atmen  und  der  langsamen  energielosen  Sprache  den 
Eindruck  des  Wahnsinns  machte.  Leider  finden  sich  weder  bei 
Keppler  noch  bei  unseren  Prüfern  Symptome,  welche  eineStmge- 
rung  des  intraokularen  Druckes,  wie  sie  beim  Glaukom  vorkommt» 
zweifelsfrei  dokumentieren.  Hierüber  werden  Nachversuche  bei 
Tieren  bez.  die  klinische  Beobachtung  Klarheit  verschaffen  müssen. 
Eine  ähnliche  Affektion  der  Augen  durch  Sapotoxin  —  das  er  ans 
dem  Merckschen  Saponin  durch  Spaltung  in  Sapotoxin  und 
das  ungiftige  Lactosin  darstellte  —  hat  Pachorukow  auch  bei 
Tierversuchen,  zumal  an  Hunden,  erzielt.  Die  Augen  tränten 
und  waren  getrübt,  zuweilen  wurde  sogar  eitrige  Entzündung  der 
Eonjunktiva  und  Cornea  konstatiert,  sowohl  nach  intravenöser,  als 
nach  stomachaler  Applikation;  die  eitrige  Konjunktivitis  zeigte 


SoU«r,  Sftpoiuuria  offldaalis,  Seifenkraut,  Hiudmelke.  29 

lieh  manchmal  so  stark,  dass  die  Augenlider  fast  völlig  verklebt 
faren.  Aach  die  Schleimhaut  der  Nase  wird  empfindlich  a£5aiert. 
Tief  im  Ohre  wird  ein  unangenehmer  Druck  empfunden,  ähnlich 
wie  wenn  Wasser  nach  dem  Baden  im  Ohre  zurfickgeblieben  ist, 
dara  gesellt  sich  heftiges  Ohrensausen;  beim  Neigen  des  Kopfes 
nach  der  betreffenden  Seite  nimmt  die  unangenehme  Empfindung 
ra.  Neben  klopfenden  Schmerzen  in  den  Zähnen  des  Ober-  und 
Unterkiefers  zeigen  sich  auch  Schmerz  und  Müdigkeit  in  der 
Hackenmuskulatur,  gesteigert  durch  Aufrichten  des  Kopfes. 

Speichelfluss  und  Schlingbeschwerden  finden  sich  sehr  aus- 
gesprochen, dabei  trockene  Hitze  und  lästiges  Kratzen  im  Halse, 
welch  letzteres  ein  trockenes  Hastein  verursacht;  die  Stimme  ist 
nicht  weiter  beeinträchtigt. 

Die  Erscheinungen  seitens  der  Verdauungsorgane  sind 
bereits  erwähnt;  sie  treten  sowohl  bei  subkutaner  als  bei  sto- 
machaler  Applikation  auf.  Appetit  und  Durst  sind  sehr  herab- 
gemindert. 

Wie  die  anderen  Saponine  ist  auch  das  Saporubrin  ein  Herz- 
gift; es  beweisen  diesunteranderendieYersuchevonW.y.  Schulz 
an  Froschherzen;  er  erzielte  ein  Absterben  des  Herzens  bei  einer 
Konzentration  Ton  1:8000  der  Blutflassigkeit;  bei  1:25000  schlägt 
das  Froschherz  fast  normal,  während,  entsprechend  dem  allgemein 
bekannten  physiologischen  Grundgesetz,  eine  Konzentration  von 
1:50000  steigernd  auf  die  Herzthätigkeit  wirkt.  Es  scheint  eine 
direkte  Einwirkung  auf  die  Herzganglien  zu  bestehen,  ein  Teil 
der  Symptome  dürfte  aber  durch  die  allgemeine  Blutzersetzung 
und  dementsprechende  Affektion  des  Sympathicus  zu  erklären  sein. 
Das  uns  speziell  interessierende  Symptomenbild  besteht  in 
Herabsetzung  der  Pulsfrequenz;  der  Herzschlag  ist  schwach,  zu- 
weilen unregelmässig  hin  und  herzitternd,  dabei  zeigt  sich  ein 
eigentttmliches  beängstigendes  Gei&hl  von  subjektiver  Wahrnehmung 
der  flerxbewegung  als  dumpfer  Erschfitterung  in  der  Tiefe  der 
Brost  oder  Vibrieren  Ober  dem  Herzen.  Kongestion  nach  dem 
Kopfe  ist  deutlich  ausgesprochen. 

lY.  Yerglelehender  TelL 

Die  Symptome  der  Saponaria  finden  wir  mehr  oder  weniger 
aach  bei  anderen  Mitteln  und  es  möge  gestattet  sein,  ganz  kurz 
einige   der  wichtigsten  Eonkurrenten  unseres  Mittels  anzuführen. 


30  Zeitaehiift  des  Berliner  Vereinet  homöopatliiflehef  Aente. 

Belladonna  hat  auch  diese  yenSae  Qehirnkongestion  mit 
Schlafsucht  und  Kopfschmerzen  fiber  und  in  den  Augen,  die  Em- 
pfindlichkeit gegen  Licht,  das  Herzklopfen.  Aber  diese  Er- 
scheinungen treten  doch  stflrmischer  auf,  die  allgemeine  Hinfällig- 
keit ist  bei  weitem  nicht  so  erheblich,  hingegen  das  Bewusstsein 
getrabter,  gleichwohl  die  Willensbethätigung  energischer,  als  bei 
Saponaria,  welche  Delirien  oder  Krämpfe  kaum  aufweist.  Tempe- 
ratur und  Pulsfrequenz  sind  bei  Belladonna  gesteigert,  bei  Sapo- 
naria vermindert.  Die  Belladonnaneuralgie  mit  dem  Qefühl,  als 
ob  das  Gehirn  aus  dem  Schädel  herausgetrieben  werde,  bevorzugt 
die  rechte^  die  Saponarianenralgie  mit  dem  -  bohrenden  Schmers 
die  linke  Seite. 

Schwieriger  von  der  Saponaria  zu  unterscheiden  bez.  der  Ge- 
himsymptome  ist  Helleborus.  Er  hat  auch  positive  Verminderung 
der  Temperatur,  die  stumpfsinnige  Gleichgiltigkeit,  den  Stupor, 
das  langsame  Beantworten  von  Fragen,  als  ob  die  Sprache  durch 
mühevolles  Denken  erschwert  wäre.  Aber  der  Helleboruskranke 
ist  schwer  zu  wecken  und  bleibt  schlummersttchtig,  während  der 
Saponariakranke,  aufgeweckt,  bald  bei  klarem  Bewusstsein  ist;  der 
erstere  ist  blass  im  Gesicht,  während  der  andere  eine  gedunsene 
Röte  aufweist.  Der  Stuhlverstopfung  des  Helleborus  steht  die  be- 
schleunigte Darmfunktion  bei  Saponaria  gegenüber;  von  der  Wasser- 
sixcht  des  ersteren  in  Folge  von  Nieren-  oder  Herzaffektion  findet 
sich  bei  der  Saponaria  keine  Spur. 

Grosse  Depression  des  Sensoriums  mit  langsamem  Puls  hat 
auch  Digitalis,  die  indessen  bekanntlioh  das  Herz  weit  vor- 
wiegender affiziert,  als  Saponaria;  H*  Köhler  hat  einen  gewissen 
Antagonismus  der  physiologischen  Wirkungen  des  Saponin  und 
Digitalin  experimentell  nachgewiesen;  Digitalin  vermag  das  nach 
Saponinvergiftung  erfolgende  hochgradige  Sinken  des  Blutdrucks 
lange  Zeit  aufzuhalten. 

Den  adynamischen  Zustand  des  Gehirns  mit  grosser  Prostration 
hat  auch  Hyoscyamus,  doch  weist  er  keine  Schlafsucht  auf,  viel- 
mehr eher  eine  nervöse  Excitation. 

Auch  in  den  Symptomen  der  Ciiiarneuralgie  kann  Bella- 
donna neben  unserem  Mittel  in  Betracht  kommen;  die  Differential- 
symptome sind  oben  schon  angefahrt. 

Cimicifuga  racemosa  hat  ebenfalls  Ciiiarneuralgie,  scharf 
lancinierende  Schmerzen  in  und  über  den  Augen,  welche  nach 
oben  hiuaufschiessen;   es   ist   ein   ausgesprochenes  Frauenmittel, 
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dessen  Symptome  in  erster  Linie  Beflezerregungen  von  den  Sexual- 
oigineii  Bind;  die  Schmerzen  sind  nachts  schlimmer,  als  am  Tage. 
Bä  Saponaria  steigen  die  Schmerzen  in  ^/t— 1  stflndlichen  Intervallen. 
Die  Giliameoralgie  Von  Cedron  ist  wie  bei  Saponaria  mit 
Neuralgie  des  linken  oberen  Trigeminasastes  Terbanden;  die 
Sehmenen  treten  taglich  zur  selben  Stunde  auf  und  scheinen 
aaf  Malaria  zu  beruhen. 

Insoweit  die  Saponaria  haematogenen  Jkterus  zu  erzeugen 
mmag,  kann  sie  sehr  wohl  in  Betracht  kommen  u.  a.  bei  gewissen 
schweren  Formen  der  Malaria,  dem  unrichtiger  Weise  sogenannten 
Oallenfieber,  mit  dessen  Symptomen  das  Bild  der  Saponaria- 
wiikung  sehr  bedeutende  Ähnlichkeiten  aufweist. 

Mit  dem  hier  in  erster  Linie  und  fast  allein  zur  Verwendung 
koounenden  Arsenicum  album  hat  sie  die  Periodizität  der 
Schmerzen  mit  unreinen  Inteimissionen  gemein,  sowie  die  Affektion 
des  Magen-Darmtrakttts,  die  Herabsetzung  der  Körpertemperatur 
mit  Frostgef&hl  und  die  erhebliche  körperliche  und  geistige 
Asthenie.  Der  ängstlichen  Unruhe  und  Reizbarkeit  des  Arseniks, 
die  sich  unter  andern  auch  in  der  erheblich  gesteigerten  Puls- 
frequenz dokumentiert,  steht  aber  die  apathische  Gleichgiltigkeit 
der  Saponaria  gegenüber  mit  der  auch  zahlenmässig  herabgesetzten 
Herzaktion. 

Die  Depression  des  Zentralnervensystems  mit  Schlafsucht, 
allgemeiner  Hinfälligkeit  und  stumpfsinniger  Gleichgiltigkeit,  wie 
sie  durch  Saponaria  verursacht  wird,  finden  wir  zuweilen  als 
Folgeerscheinungen  von  tertiärer  Syphilis  mit  Gummatis  des  Gross- 
hims^  einer  Erkrankungsform,  bei  welcher  bekanntlich  die  Merkur- 
präparate 80  gut  wie  nichts  zu  leisten  pflegen.  Hingegen  dürfte 
hier  die  Saponaria  neben  dem  Jodkali  sehr  wohl  in  Betracht 
kommen.  Nicht  nur  die  erwähnten  Erscheinungen  von  Hirn« 
depression  finden  whr  bei  beiden  Mitteln  deutlich,  auch  die 
Symptome  von  Entzündung  der  Mundschleimhaut  mit  Speichelfluss, 
des  Kehlkopfs  und  der  Luftröhre,  sowie  der  £onjunktiva  und 
Affektion  des  Augapfels  mit  Stirnkopfschmerzen  weisen  beide  Mittel 
in  bst  gleichartiger  Weise  auf.  Dagegen  wird  die  Schleimhaut 
der  Nase  von  Jodkali  weit  vorwiegender  betroffen,  als  von  der 
Saponaria,  welch'  letztere  überdies  die  Kopfnerven  mehr  affiziert, 
in  erster  Linie  den  Ramus  supraorbitalis  des  Trigeminus,  meist 
iir  einseitig,  gewöhnlich  linkerseits.  Die  Schleimhautsekrete  des 
Jodkali  Bind  profuser  und  dünnflüssiger  als  die  der  Saponaria. 
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Hingegen  bat  Eali  bichromicum,  welches  auch  bei  diesen 
sekand&ren  und  tertiären  syphilitischen  Erscheinungen  in  Betracht 
kommt,  mehr  zähe,  strähnige,  zumeist  auch  gelblich  gefärbte  Ab- 
sonderungen; dieses  metallische  Mittel  greift  überhaupt  die  6e« 
webe  tiefer  und  energischer  an  als  Saponaria. 
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VL  Nachtrag. 

Von  Herrn  Gollegen  Gisevius  II  wurde  ich  darauf  auf- 
merksam gemacht,  dass  in  dem  Dictionary  of  practical  Materia 
medica  von  Dr.  John  Henry  Glarke  über  eine  Utere  Saponin- 
prafung  referiert  sei.  Derselbe  stellte  mir  gleichzeitig  den  betr. 
Band  dieses  Weikes  zur  Verfügung. 

Glarke  berichtet  daselbst  Bd.  II,  S.  1105/1106  unter  der 
Ueberschrift  „Saponin.  Ein  Glukosid,  enthalten  in  Saponaria  offici- 
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nalifl,  Gypfiophila  Stnithium,  Senega,  Quillaya  etc."  fiber  die  bis 
dakin  Torgenommenen  PrOfangeD;  vor  allem  eine  solche  von  A.  J. 
Hills  und  die  bekannte  Keppler'sche,  ohne  anzugeben,  welches 
Priparat  die  betr.  Prüfer  benatzt  haben. 

Nna  ist  einerseits  der  Käme  Saponin  ein  Sammelname  fttr 
Glokoside  ans  mehr  als  200  yerschiedenen  Pflanzen,  die  weder 
chemisch  noch  physiologisch  identisch  sind;  andererseits  ist  das 
ySaponin*'  des  Handels  gew&hnlich  ans  der  QniUaya  hergestellt, 
wihrend  das  von  Eeppler  benatete  Merck'sche  Saponin  aas  der 
SapoDaria  offlcinalis  stammt,  die  ja  unserer  PrQfang  zugrunde  liegt. 
Die  Wahrscheinlichkeit  spricht  also  daf&r,  dass  die  Hiirsche 
Prafimg  mit  dem  Qaillaya-Saponin  angestellt  wurde,  und  daher 
nit  den  Resultaten  der  Eeppler'schen  und  unserer  Prüfung  nicht 
ohne  weiteres  komparabel  ist. 

Ich  nahm  Veranlassung,  mich  an  Herrn  Dr.  Clarke  zu 
wenden,  am  über  diese  Angelegenheit  ev.  Aufschluss  zu  bekommen. 
Da  ich  dessen  Adresse  nicht  kannte,  schrieb  ich  an  die  Verlags- 
Ikandlong,  mit  der  Bitte,  meinen  Brief  an  Herrn  Dr.  Glarke  zu 
Termitteln,  und  zwar  in  meiner  Muttersprache,  aber  in  lateinischen 
Lettern.  Die  Antwort  der  Verlagshandlung  bestand  in  Ueber- 
sendung  eines  Katalogs,  in  welchem  ein  deutsch-englisches  Lexikon 
dick  unterstrichen  und  noch  ausserdem  mit  4  blauen  Kreuzstrichen 
angemerkt  war,  sowie  einer  Postkarte  in  englischer  Sprache,  mit 
der  Aufforderung,  englisch  zu  schreiben,  da  die  Verleger  deutsch 
nicht  Yerstftnden.  The  homoeopathic  Publishing  Company  exportiert 
aber  anscheinend  ganz  gern  nach  Deutschland  und  die  Wahrschein- 
lichkeit, dass  in  einem  grossen  Verlagsgeschäft  der  eine  oder 
andere  Korrespondent  3—4  deutsche  Zeilen  entziffern  könne,  durfte 
Yon  mir  a  priori  angenommen  werden. 

Nun  ist  es  meines  Wissens  in  wissenschaftlichen  Kreisen  inter- 
nationaler Usus,  dass  jeder  Korrespondeat  in  seiner  Muttersprache 
schreibt,  da  die  Lektttre  einer  fremden  Sprache  viel  leichter  ist, 
als  die  Uebersetzung  aus  der  eigenen  in  die  fremde  Sprache.  Ich 
gebe  auch  noch  zu,  dass  sehr  feinfühlige  Naturen  es  fttr  passend 
halten  können,  an  Ausländer  in  der  fremden  Sprache  zu  schreiben 
—  CY.  mittels  eines  Lehrers  jener  Sprache  — ;  das  mag  gewissen 
Nationen,  sogar  Tttrken  und  Chinesen,  gegen  aber  am  Platze  sein; 
ver  aber  glaubt,  dass  von  dem  Engländer  diese  Aufmerksamkeit 
erwidert  wfirde?    Civis  Germanus  suin. 

Anbei  folgt  die  freie  Uebersetzung  des  Clark 'sehen  Referats 
Mzxa.  8 


34  Zeitsdirift  des  BediiMr  Veremes  homOopaUiiicher  AenU. 

über  die  SaponinprttfoDg  von  Hills,  deren  Ergebnisse  in  der  Tat 
mancbe  Aehnlichkeit  mit  den  von  Eeppler  and  ans  eraierten 
Symptomen  aufweisen: 

„Saponin  ist  aasffthrlich  geprüft  von  der  1. — SO«  Potenz  anter 
Leitang  von  A.  J.  Hills.  Ein  PrOfer,  der  die  30.  nabm,  batte 
seit  vielen  Jahren  an  Oelenkrheamatismas  gelitten;  er  hatte  wäh- 
rend der  Pr&fang  keine  Schmerzen,  and  eine  bedeatende  Ver- 
grSsserong  des  linken  Knies  warde  ganz  beseitigt.^  (Es  ist  mehr 
als  fraglich,  ob  eine  solche  Erscheinang  anf  das  Prafangsmittd 
zurflckgefahrt  werden  darf.  Referent.)  „Zwei  weibliche  Prüfer 
haben  eine  Störang  der  Menstraation  bemerkt,  speziell  Schmerzen 
vor  dem  Flasse.  Frieselausbruch,  Kolik  and  Weissflass  vor  der 
Regel,  Schmerz  besser,  aber  nicht  beseitigt,  als  die  Periode  im 
Oange  war.  Sehr  schmerzhafter  Schland.  schlimmer  rechts,  nach 
der  Erfahrung  sorgfältiger  Prüfer;  Hills  hatte  so  starke  Schwellang 
der  Tonsillen,  dass  er  gezwungen  war,  die  Prüfung  abzubrechen, 
üebelkeit  und  Erbrechen,  Kolik  und  Diarrhoe  waren  unter  den 
Symptomen;  besonders  bemerkenswert  war  darunter:  üebelkeit  in 
Speiseröhre  und  Schlund,  schlimmer  im  warmen  Zimmer.  Diese 
Verschlimmerang  durch  Wärme  zeigte  sich  in  Beziehung  zu 
mehreren  Symptomen  und  ist  wahrscheinlich  ein  Grundton.  Zur 
selben  Zeit  hatten  sie  viel  Frost,  und  die  verringerte  Temperatur 
ist  ein  charakteristischer  Zug.  Einer  der  Prüfer,  der  die  12. 
nahm,  hatte  danach  am  2.  Tage  einen  Temperaturabfall  auf  96^.* 
(=  35,1 0  C.  Auch  hier  ist  die  Causalität  mehr  als  fraglich. 
Referent) 
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Über  das  neue  Kochsche  Tuberkulin 
am  Krankenbette. 

Von  Dr.  ft.  Jlger,  Hildesheim. 


Es  ist  in  der  Zeitschrift  des  Berliner  Vereins  homöopathischer 
Ärzte  schon  vielfach  über  Tuberkulin  berichtet  worden,  leider  ohne 
genauere  Bezeichnung  des  Präparates,  deren  es  —  so  viel  mir 
bekannt  —  jetzt  drei  verschiedene  giebt.  Auch  Aber  die  Art  der 
Applikation  ist  meist  nichts  gesagt.    Die  betreffenden  Heiren  Ver- 
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&88er  haben  jedenfalls  als  selbstverständlich  Yorausgesetst,  dass 
das  Tuberkulin,  auch  in  Verdünnung,  nur  subkutan  verwendet 
werden  könne.  Denn  die  meisten  Berichte  über  Tuberkulin,  die 
sich  mit  dieser  Frage  beschäftigen,  erklären,  dass  das  Tuberkulin 
per  OB  unwirksam  sei. 

Zum  ersten  Male  las  ich  eine  diesbezügliche  Bemerkung  vor 
einigen  Monaten.  Das  machte  mich  stutzig  und  ich  rekapitiüierte 
meine  seit  mehr  als  einem  Jahre  mit  Tuberkulin  per  os  behandelten 
FiUe  und  verglich  sie  mit  den  früher  ohne  Tuberkulin  mit  homöo- 
pathischen Mitteln  behandelten.  Das  überraschendste  Ergebnis 
war  zunächst,  dass  ich  seit  Verwendung  des  Tuberkulins, 
aach  unter  den  schwereren  Fällen  von  Lungentuberkulose 
keinen  Todesfall  mehr  zu  verzeichnen  hatte,  während  unter 
den  früheren  Fällen  nicht  blos  einige,  sondern  ziemlich  viele  Todes- 
fälle zu  finden  waren.  Das  spricht  schon  deutlich  genug  1  Eine 
weitere  Vergleichung  ergab,  dass  vor  der  Tuberkulinbehandlung 
alle  Fälle  mit  kurzen  Stillständen  und  Remissionen  sich  successive 
yerschlechtert  hatten,  bis  sie  entweder  teilweise  unter  meinen 
Händen  starben  oder  nach  Überweisung  in  ein  Krankenhaus.  Die 
mit  Tuberkulin  behandelten  Fälle  dagegen  hatten  sich  ohne  Aus- 
nahme ebenso  successive  gebessert,  und  wenn  ich  auch  bei  den 
ältesten  (nach  ca.  anderthalb  Jahren)  nicht  von  einer  definitiven 
Heilung  reden  kann,  so  sind  sie  doch  noch  alle  am  Leben.  Von 
den  früheren  Fällen  ohne  Tuberkulin  sind  mir  viele  aus  den  Augen 
entschwunden,  ohne  dass  ich  über  ihr  weiteres  Schicksal  etwas 
in  Erfahrung  gebracht  hätte,  einfach,  weil  sie  mit  den  Erfolgen 
nicht  zufrieden  waren.  Nun,  das  wird  wohl  jedem  Kollegen  mit 
seinen  Tuberkulösen  so  ergangen  sein.  Von  den  Fällen  mit  Tuber- 
kulin habe  ich  aUe  noch  unter  Kontrolle,  ein  Beweis,  dass  diese 
mit  den  Resultaten  zufrieden  sind.  Hier  will  ich  gleich  bemerken, 
dass  ich  das  Tuberkulin  nicht  für  sich  allein,  sondern  stets  in 
Verbindung  mit  anderen,  mir  zweckdienlich  scheinenden  homöo- 
pathischen Mitteln  zusammen  gegeben  habe.  Die  obige  Vergleichung 
lässt  jedoch  zur  Genüge  erkennen,  welchen  wichtigen  Anteil  das 
Tuberkulin  an  der  Besserung  hat. 

Der  Ansicht,  dass  das  Tuberkulin  per  os  nicht  wirke,  kann 
ich  also  nicht  beistimmen,  auch  dann  nicht,  wenn  mir's  nachträg- 
lich an  Ratten,  Hunden,  Kaninchen  und  Meerschweinchen  vor- 
bewiesen  würde.  Allein,  es  könnte  ja  sein,  dass  die  Wirkung 
vom  ünterhautzellgewebe  aus  prompter  und  schneller  wäre.    Aus 
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dtesem  Grande  hatte  ich  in  vier  verschiedenen  FUlen  Injektianeii 
mit  derselben  Dezimalpotenz,  die  demselben  OriginalflSschcheB  ent- 
stammte, gemacht  und  dabei  keinen  Unterschied  in  der  Wirkung 
gefunden.  Nun,  vier  Injektionen  —  das  will  nicht  yiel  heissn! 
Da  man  jedoch  bei  den  Injektionen  stets  Wanden  setzen  muss, 
die  bei  unvorsichtigen  Kranken,  die  berafsmässig  viel  mit  Sckmuts 
and  Erde  in  Berühmng  kommen,  trotz  ihrer  Kleinheit  nicht  gleich- 
gültig sind,  and  das  Injektionsverfahren  dem  anderen  gegenaber 
viel  umständlicher  ist,  so  bin  ich  bei  der  Verordnung  per  os  ge- 
bliebenw 

Die  Zubereitung  meines  Präparates  ist  folgende:  ein  Kubik- 
zentimeter des  neuen  Koch'schen  Präparates  wird  mit  9  Teilen, 
also  Kubikzentimetern,  96  «/o  igen  Alkohols  vermischt  und  dann  in 
bekannter  Weise  bis  zur  6.  oder  7.  Dezimale,  immer  mit  96<>/oigem 
Alkohol  verdQnnt.  Höhere  Yerdfinnungen  habe  ich  bis  jetzt  nicht 
verwendet. 

Nun  zu  den  Wirkungen,  soweit  ich  sie  beobachtet  habel 

1.  Ausserordentlich  rasches  Verschwinden  der  Nachtschweisse, 

2.  Verminderung  der  abendlichen  Temperatursteigerungen, 

3.  Erhebliche  Zunahme  des  Appetits  und  infolgedessen 

4.  Zunahme  des  Körpergewichts   bis  zu  20  Pfd.  im  Verlauf 
einiger  Monate. 

Während  des  Eintretens  dieser  gfinstigen  Anzeichen  sind 

5.  die  objektiven  Krankheitserscheinungen  ebenfalls   zurück- 
gegangen. 

Kann  mir  einer  der  Herren  Kellegen  ein  homöopathisches 
oder  allopathisches  Mittel  nennen,  das  diesen  g&nstigen  Symptomen- 
komplez  bei  der  Lungentuberkulose  hervorzubringen  im  stände 
wäre?  Ich  glaube  kaum  uod  deshalb  dOrfte  dieser  Effekt  mit  Recht 
dem  Tuberkulin  zugeschrieben  werden. 

Ehe  ich  zur  Beschreibung  der  einzelnen  Fälle  übergehe,  moss 
ich  einige  diagnostische  Bemerkungen  vorausschicken.  Der  «ganz 
exakte**  Diagnostiker  giebt  die  Thatsache  einer  Lungentnberkolose 
erst  dann  zu,  wenn  er  eine  „grosse  Anzahl^  Tnberkelbazillen  unter 
dem  Mikroskop  im  Auswurf  des  Kranken  gefunden  hat,  und  leugnet 
sie,  auch  wenn  man  diese  Diagnose  den  äbrigen  objektiven  Symp- 
tomen nach  mit  den  Händen  greifen  kann.  Als  ob  nicht  auch  der 
gesunde  Mensch  bei  der  Allgegenwart  der  Tuberkelbazillen  stets 
Tuberkelbazillen  im  Munde  und  damit  im  Sputum  hättet  Und  was 
heisst  eine  „grosse  Anzahl*?    Sind  das  vier  Stück  oder  zwanzig 
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oder  ittüfüg?  Sdnn  daicftker  sind  die  Akten  keinesw^s  ge* 
Bchlossenl  In  einem  Falle  hatte  ich  das  Sputum  einer  »schwind- 
flflchtigen'  FraU|  deren  Vater  und  sechs  Geschwister  an  Lungen- 
schwindsacbt  gestorben  waren,  mikroskopisch  untersucht  und  in 
drei  Prftparaten  zwei(I)  Baaillen  gez&hlt.  Dabei  waren  Kavernen- 
BTaptome,  exsessiye  Abmagerung  und  Schwäche,  Hektik,  Nacht- 
schweisse,  Sputum  globosum,  Dämpfungen  und  Basselgerftusche 
vorhanden,  die  Lunge  so  xerstört,  dass  man  nicht  begriff,  womit 
die  Frau  noch  atmete.  Tatsichlich  kenne  ich  eine  grosse  Zahl 
von  Ärzten,  die  diese  Bazillendiagnosen  aus  den  angeflihrten 
GrSnden  und  Tatsachen  sehr  gering  taxieren.  lu  der  Klinik  des 
Herrn  Oeheimrats  v.  Ziemssen  in  Mflnchen  wurde  in  den  Unter- 
fluchnngskursen  immer  der  Hauptnachdruck  auf  die  klinische 
Diagnose  gelegt.  Insofern  ist  ja  die  mikroskopische  Untersuchung 
von  grSsatem  Wert  fttr  die  Diagnose,  als  sofort  an  der  etwaigen 
Beimengung  von  Fasern  und  Zellen,  die  dem  Lungengewebe  an* 
gehören,  erkannt  werden  kann,  dass  und  in  welchem  Grade  die 
Lunge  erkrankt  ist.  Findet  man  blos  Bazillen,  so  heisst  das 
eigentlich  nichts  weiter  als:  »Dieser  Kranke  hat  Tuberkelbazillen 
im  Mündel'  Mindestens  sollte  man  die  mikroskopische  Diagnose 
nur  als  Stfitxe  für  die  Feststellung  benutzen  und  nicht  als  das 
allein  Ausschlag  gebende  hinstellen.  Sicherlich  wttrde  jeder  Kan- 
didat der  Medizin,  der  eine  Lungentuberkulose  ohne  Mikroskop 
nicht  diagnostizieren  kann,  im  Staatsexamen  durchfallen. 

Die  untrüglichsten  Zeichen  der  Lungentuberkulose  sind  doch 
vor  allem  der  chronische  bis  subchronische  Verlauf,  die  Hektik, 
die  Nachtschweisse  (ganz  abgesehen  von  hereditären  Verhältnissen 
und  dem  Habitus)  zusammen  mit  den  objektiven  Lungensymp- 
tomen. Giebt  es  überhaupt  eine  Lungenkrankheit,  die  auch  der 
oberflichliche  und  wenig  geübte  Beobachter  mit  der  Tuberkulose 
verwechseln  könnte?  Indem  einen  ziemlich  seltenen  Falle  vielleicht 
—  bei  der  akuten  tuberkulösen  Pneumonie,  die  gleich  mit  voller 
Stbke  und  hohem  kontinuierlichen  Fieber  einsetzt.  Allein  bei 
dieser  pflegt  schon  eine  so  gravierende  erbliche  Behistung  und 
stark  tuberkulöser  Habitus  vorhanden  zu  sein,  dass  man  rasch 
auf  die  richtige  Fährte  kommen  wird.  Nunl  solche  Fälle  haben 
ein  lediglüch  pathologisches  Literesse  «—  denn  bei  diesen,  sowie 
bei  der  Darmtuberkutose,  kann  der  Arzt  mit  seinen  Kenntnissen 
einpacken:  diesen  bedauernswerten  Kranken  sind  eben  alle  Stützen 
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ihrer   meist    ohnehin   wankenden  Eörperkonstitntion    auf   einmal 
zusammengebrochen. 

Eine"  merkwürdige,  sicherlich  nicht  zoffillige  Begleiterscheinung 
der  Lungentuberkulose  ist  der  moderige,  an  den  des  Brotschimmds 
erinnernde  Geruch  der  Hautausdflnstung  dieser  Eranken,  der  häufig 
so  intensiv  ist,  dass  er  das  ganze  üntersuchungszimmer  erfüllt 
und  noch  lange,  nachdem  der  Kranke  dasselbe  verlasseui  in  der 
unangenehmsten  Weise  sich  bemerkbar  macht.  Dass  man  nicht 
einmal  Arzt  zu  sein  braucht^  um  dies  wahrzunehmen,  zeigt  fol- 
folgendes  Vorkommnis.  Als  meine  Frau  einmal  zufällig  mein 
Sprechzimmer  betrat,  nachdem  kurz  vorher  ein  Lungentuberkulöser 
sich  darin  aufgehalten  hatte,  hielt  sie  sich  schleunigst  das  Taschen- 
tuch unter  die  Nase:  ,,Puh!  wie  riecht  es  hier?l*  ich  gab  ihr  die 
nSthige  Aufklärung,  und  seither  diagnostiziert  sie  mit  dieser  höchst 
einfachen  Methode  obige  Krankheit,  deren  Träger  gar  nicht  mehr 
anwesend  sind,  mit  grosser  Sicherheit.  —  Ein  ähnlicher,  charakte- 
ristischer Krankheitsgeruch  ist  mir  aus  der  Scharlachbaracke  der 
Münchener  Kinderklinik  von  Prof.  v.  Bänke  erinnerlich. 

In  folgendem  will  ich  nun  drei  der  schwersten  und  hand- 
greiflichsten Fälle  aus  meiner  Praxis  herausgreifen  und  diesen 
vielleicht  noch  einige  leichtere  folgen  lassen. 

1.  Herr  B.,  ein  junger  Kaufinann  aus  Hildesheim  erkrankte 
vor  anderthalb  Jahren  und  brachte  seine  Diagnose:  exsudative 
Pleuritis  gleich  aus  dem  Krankenhause  mit,  wo  schon  zwei 
Punktionen  des  Thorax  mit  reichlicher  Exsudatentleerung  statt* 
gefunden  hatten. 

17.  m.  02.  Links  hinten  unten  auf  der  Lunge  absolute 
Dämpfung  bis  über  die  Mitte  der  ganzen  linken  Thoraxhälfte 
(8  Finger  breit  von  unten  gerechnet),  Atemexkureionen  über  dieser 
Partie  verschwunden,  die  ganze  Seite  stark  eingesunken.  Der 
obere  Teil  der  linken  Seite ,  inklusive  Lungenspitze,  relativ  ge- 
dämpft mit  zahlreichen  mittelgross-  bis  klein-blasigen  naheklingen- 
den, inspiratorischen  und  exspiratorischen  Basseigeräuschen,  Bron- 
chialatmen, an  der  Grenze  zwischen  absoluter  und  relativer 
Dämpfung  vereinzeltes  pleuritisches  Beiben,  stechende  Schmerzen, 
starke  Abmagerung,  Appetitlosigkeit,  Nachtschweisse,  Hektik  (abend- 
liche Temperatursteigerungen  bis  39,7).  Der  obere  Teil  der  linken 
Lunge  zeigt  nur  noch  kaum  merkbare  Atemoxkursionen.  Bechte 
Lunge  ohne  krankhafte  Erscheinungen. 

Diagnose:    Chronische    tuberkulöse    exsudative    und    inda- 
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rierende  Pleuritis,  chroniache  toberkoIÖBe  Pneumonie  des  linken 
Oberlappens. 

In  meinem  Erankenjournal  finde  ich  die  Randbemerkung: 
Nolla  spesl 

Ordin.:  Apis  3  und  Tubercul.  7. 

15.  IV.  02.  Der  Auswurf  hatte  sich  in  der  letzten  Zeit  stark 
▼ermehrt,  was  jedoch  als  günstiges  Anzeichen  aufzufassen  ist; 
denn  die  Entzflndungserscheinungen  des  Oberlappens  sind  zarfick- 
gingen  ond  es  sind  bedeutend  weniger  Rasselgeräusche  vor- 
handen. Das  Exsudat  ist  auf  drei  Finger  Breite  zurfickgegangen. 
Appetit  sehr  gut,  Nachtschweiss  fast  verschwunden.    Schmerzfrei. 

14  V.  02.  Prozess  ziemlich  zum  Stillstand  gekommen,  All- 
gemeinbefinden sehr  gut  Abendliche  Temperatursteigerungen 
bis  38^  o. 

Ordin.:  Letzte. 

3.  VI.  02.  Stat.  idem..  Subjektives  Wohlbefinden.  Appetit 
andauernd  sehr  gut.    Etwas  Hektik  noch  vorhanden. 

Ordin.  Garbo  vegetab«,  Tubercul. 

9.  Yn.  02.    Stat.  idem. 

Ordin.:  Tubercul.,  Bryon.  alb. 

28.  yn.  02.  Linker  Oberlappen  ziemlich  frei.  Zwar  ist  die 
DImpfnng  nicht  gänzlich  verschwunden,  doch  sind  nur  noch  wenig 
Geräusche  zu  hören.  Der  Kranke  versieht  seine  Berufsgeschäfte 
fortdauernd,  arbeitet  jedoch  keine  vollen  Arbeitstage  hindurch. 
Lmks  hinten  unten  ist  die  Dämpfung  noch  drei  Finger  breit  ab- 
solut. Jedenftlls  hat  sich  an  dieser  Stelle  eine  dicke  pleuritische 
Schwarte  gebildet    Husten  und  Auswurf  fast  verschwunden. 

Ordin.:  Letzte. 

Da  noch  leichte  Hektik  (bis  38  ^)  besteht,  so  kann  der  Kranke 
nicht  als  völlig  geheilt  gelten;  allein  ich  hoffe  auch  diesen  unter 
der  Asche  glimmenden  Funken  vollends  ersticken  zu  können. 
Jedenfalls  ist  der  Hauptzweck  erreicht:  die  Eindämmung  des 
das  Leben  bedrohenden  Entzflndungsprozesses. 

Bei  diesem  Patienten  war  übrigens  die  Erkrankung  der  Lunge 
noch  mit  zwei  kalten  Abszessen  kompliziert,  die  gut  abgegrenzt 
anter  der  Haut  lagen:  einer  von  Eleinapfelgrösse  links  unten  am 
Kehlkopf,  der  sich  nachträglich  als  von  der  Rückseite  des  Stemum 
ausgehend  erwies  und  deshalb  bis  heute  nicht  zugeheilt  ist;  der 
andere  war  von  reichlich  Haselnussgrösse  auf  dem  linken  Daumen- 
hallen.   Diese  Abszesse  hatten   sich   gegen  das  Tuberkulin  völlig 
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ablehnend  verhalten.  Dasselbe  habe  ich  bei  allen  von  mir  beob* 
achteten  Fällen  von  Eehlkopftaberkulose  feststellen  können«  Eine 
Erkltrnng  hierfür  vermag  ich  nicht  zu  finden. 

Da  ursprüoglich  die  Herzschwäche  des  Kranken  so  gross 
war,  dass  eine  Eröffnung  dieser  Abszesse  in  der  Narkose  antunlich 
erschien  und  der  Kranke  der  Operation  ohne  Narkose  aus  dem- 
selben Grunde  sich  nicht  zu  unterziehen  getraute,  so  behandelte 
idi  dieselben  voriftufig  als  ein  Noli  tangere.  Sie  machten  auch 
absolut  keine  Beschwerden,  vergrösserten  sich  auch  nicht.  Wäh- 
rend ich  nun  diesen  Sommer  einige  Wochen  verreist  war,  liess 
uch  Herr  B.  von  einem  hiesigen  Arzte,  der  dessen  Zustand,  wie 
er  vor  Eintritt  in  meine  Behandlung  war^  kennt,  die  Abszesse 
SfiEaen.  Der  Herr  Kollege  untersuchte  auch  die  ^Lunge  und  er- 
klärte,  so  etwas  sei  ihm  noch  gar  nicht  vorgekommen,  dass  ein 
so  weit  vorgeschrittener  Krankheitsprozess  wieder  gut  geworden 
sei.  "EdC  entfernte  noch  ein  kleines  Stfick  von  einer  Bippe  auf 
der  linken  Seite,  stiess  aber  nur  auf  bröckelige,  mit  Kalkeinlage- 
rungen untermischte^  kreidige  Massen. 

2.  Frau  Hofbesitzer  L.,  Feldbergen,  schon  seit  längerer  Zeit 
in  Behandlung  eines  allopathischen  Kollegen  wegen  hartnäckiger, 
immer  wiederkehrender  Lungenblutungen. 

6.  V.  02.  Chronisch  -  tuberkulöse  Pneumonie  des  linken 
Ober-  und  rechten  Mittel-Lappens  mit  fortgesetzt  blutigem  Auswurf. 
Bei  meinem  Eintreffen  befand  sich  die  Kranke  in  halbsitzender 
Stellung  im  Bett,  mit  einer  Eisblase  auf  der  Brust  In  jeder 
anderen  Körperlage,  sowie  bei  heftigerer  Bewegung  entsteht  Husten, 
der  zwar  nicht  heftig  sei,  aber  so  lange  anhalte,  bis  eine  gewisse 
Menge  hellroten  Blutes  —  zwischen  einem  Esslöffel  und  einem 
Weinglase  voll  schwankend  —  entleert  werde.  Das  Aussehen  der 
Kranken  ist  übrigens  blühend,  das  ünterhautfettgewebe  sehr  gut 
entwickelt. 

Ordin.:   Tubercul.,  Phosphor,  Hamamelis  1. 

Die  Eisbeutel  werden  fortgesetzt. 

16.  V.  02.    Noch  einmal  stärkere  Blutung. 

Ordin.:   Tubercul.,  Hydrastis  1. 

29.  V.  02.  Kein  blutiges  oder  rostfarbenes  Sputum  mehr. 
Sehr  gutes  Allgemeinbefinden.  Wenig  Husten.  Deshalb  wird  der 
Kranken  gestattet,  den  Tag  über  das  Bett  zu  verlassen. 

9.  VlI.  02.     In    der    Zwischenzeit   sind    nur    drei    kleinere 
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BlatongeD  aufgetreten  nnd  Bie  sei  nie  mehr  bettlägerig  gewesen 
in  den  anderthalb  Monaten. 

Ordin.:   Phogphor,  Hydrast  1^  TubercuL  7. 

13.  VIL  02.  Da  wieder  eine  heftigere  Blutung  aufgetreten 
ist^  werde  ich  wieder  zu  der  Kranken  gerufen.  So  viel  ich  auch 
nDtersadie,  ich  kann  beim  besten  Willen  nur  noch  links  hinten 
oben  aber  der  Schultergräte  eine  1|  Finger  breite  Dämpfung  mit 
tereinselten  feuchten  Rasselgeräuschen  finden.  Die  Patientin 
hat  nm  mehrere  Pfund  an  Körpergewicht  zugenommen! 

Ordin.:  Letzte. 

1&.  YII.  02.  Die  Blutung  stand  trotz  Eisblase  und  Hydrast.  1 
nichtl 

Ordin.:  Tinktur.  Hydrast.  fluid.  3mal  täglich  30— 40  Tropfen, 
Tnbercul. 

18.  YIL  02.   Blutung  steht,    Nur  noch  etwas  blutiges  Sputum. 

Ordin.:   Silic,  Tubercul. 

27.  Vn.  02.    Blutungen  haben  aufgehört. 

Ordin.:   Tubercul.  und  Silic. 

6.  Vm.  02.  Seit  Wochen  keine  Blutungen  mehr.  Auswurf 
tut  verschwunden.     Hydrastistinktur  war  inzwischen  ausgesetzt. 

Ordin.:   Letzte. 

26.  Vin.  02.  Erneute  geringe  Blutung,  die  auf  40  Tropfen 
Hydrastistinktur  sofort  steht. 

8.  IX.  02.  Keine  Blutung  mehr.  Sehr  gutes  Allgemeinbefinden. 

Ordin.:   Tubercul.,  Bryon.  alb. 

2.  X.  02.  Links  h.  oben  unterhalb  der  Spitze  noch  1^  Finger 
breite  Dämpfung  mit  wenig  kleinblasigem,  ezspiratorischen  nahe- 
klingendem  Bassein.  Auswurf  gering,  nur  des  Morgens.  Keine 
Blutungen  mehr.  Hat  seit  Beginn  meiner  Behandlung  nach 
Aassage  des  Ehemannes  um  20  Pfund  zugenommen.  Seit 
Wochen  ausser  Bett.    Aus  der  Behandlung  entlassen. 

Epikrise:  Mitte  November  dieses  Jahres  ist  wieder  leicht 
Uitiges  Sputum  eingetreten,  doch  genügten  hierfür  einige  Qaben 
Hjdrast.  1.  D.  (10  Tropfen  3  mal  täglich).  Das  Allgemeinbefinden 
ist  sehr  gut,  das  Körpergewicht  hat  sich  nicht  verändert  Ausser 
morgendlichem  geringem  Husten  mit  etwas  Auswurf  geheilt 

3.  Frl.  M.,  Hildesheim,  sagt,  sie  leide  schon  seit  7  Jahren 
AQ  Husten;  sei  nie  gänzlich  davon  frei  gewesen;  an  Körpergewicht 
liabe  sie  ziemlich  verloren.  Habe  der  Sache  nie  viel  Bedeutung 
beigelegt  und  sei  schon  an  ihren  Husten  gewöhnt 
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10. 1. 02.  Häufiger  trockener,  quälender  Husten,  ausgesprochene 
hektische  Röte  der  Wangen,  die  etwas  eingesunken  sind.  Objektiv: 
Dämpfung  des  ganzen  linken  Oberlappens,  feuchte,  mittelgross- 
bis  kleinblasige,  inspiratorische  und  exspiratorische,  naheklingende 
Basseigeräusche.  Abflachung  der  linken  Schulter,  die  beim  Atmen 
nachschleppt.  Nachtschweisse,  abendliches  Frösteln,  Appetitlosigkeit, 

Ordin.:   TubercuL,  Bryon.  alb. 

29.  I.  02.  Nimmt  mehr  und  mehr  an  Körpergewicht  zu,  die 
Wangen  runden  und  röten  sich.  Alle  ihre  Bekannten  sagen  ihr, 
dass  sie  sehr  gut  aussehe.    Appetit  vorzüglich. 

Ordin.:   Letzte. 

19.  II.  02.  Fortschreitende  Besserung.  Husten  nur  noch 
selten  vorhanden.  Die  Dämpfung  ist  zwar  nicht  völlig  verschwunden, 
doch  sind  nur  noch  vereinzelte  Rasselgeräusche  zu  hören«  Die 
subjektiven  Beschwerden  waren  so  gering,  dass  die  Kranke  in  der 
Zwischenzeit  es  nicht  fOr  nötig  hielt,  zu  mir  zu  kommen. 

Ordin.:    TubercuL  Pulsatill. 

20.  m.  02.  Vermehrte  Rasselgeräusche,  etwas  plenritisches 
Reiben  unterhalb  der  linken  Spitze.  Husten  ebenfalls  etwas  ver- 
mehrt. Im  übrigen  keine  Geräusche  über  der  Lunge  zu  hören. 
Abendliche  Heiserkeit, 

Ordin.:   Phosphor,  Ipecac,  TubercuL 

Epikrise:  Frl.  M.  hat  sich  bis  zum  28.  X.  02,  an  welchem 
Tage  sie  wegen  einer  „Erkältung''  zu  mir  kam,  sehr  gut  befunden. 
Die  im  März  aufgetretene  leichte  Verschlimmerung  habe  sich  sehr 
rasch  gegeben,  deshalb  sei  sie  nicht  wiedergekommen.  Die  heutige 
.Untersuchung  ergab,  dass  die  Erkältung  in  einem  akuten  Bronchial- 
katarrh bestand,  der  mit  der  früheren  tuberkulösen  Erkrankung 
lediglich  nichts  zu  tun  hatte.  Derselbe  muss  sehr  rasch  geheilt 
sein,  denn  ich  habe  inzwischen  nur  noch  von  dem  Vater  und  der 
Mutter  der  Kranken  gehört,  dass  es  ihr  sehr  gut  gehe,  nur 
morgens  sei  manchmal  etwas  Husten  mit  geringem  weissem  Aus- 
wurf vorhanden. 

4.  Robert  Trümper,  Hildesheim,  leidet  seit  10  Monaten  an 
Husten,  Nachtschweiss,  ersterer  besonders  morgens.  Eine  Dame, 
in  deren  Familie  ich  Hausarzt  bin,  brachte  mir  den  Jungen  mit 
dem  Bemerken:  ich  solle  ihn  auf  ihre  Kosten  in  Behandlung; 
nehmen.  Er  sei  in  den  letzten  Monaten  viel  magerer  geworden, 
besonders  im  Gesicht. 


Dr.  G.  JSgor,  Ifeber  das  neiio  Koohiohe  Tnberknlin  am  Krankenbette.    43 

5.  L  02.  Besonders  aaflfallend  ist  die  gelbliche,  wächserne 
Gesichtsfarbe.  Rechte  Schalter  schleppt  bei  der  Inspiration  nach. 
Bechte  Langenspitze  gedämpft,  steht  etwas  tiefer,  als  die  linke. 
Dämpfang  reicht  bis  zar  Mitte  des  Oberlappens.  Feachte  Kassel- 
gerftusche  über  den  gedämpften  Partieen.  Heiserkeit,  besonders 
abends,  trockener  Hasten,  Aaswarf  grau,  klampig.  Appetitlosigkeit. 

Ordin«:  Tubercnl.,  Phosphor. 

13.  I.  08.  Allgemeinbefinden  bedeutend  gebessert,  Nacht- 
sehweisse  selten  mehr  vorhanden,  Appetit  nimmt  za.  Die  Ge- 
sichtsfarbe hat  sich  so  gebessert,  dass  die  Angehörigen  sich  nicht 
wenig  darfiber  wundem.    Basselgeräusche  weniger  zahlreich. 

Ordin.:  Letzte. 

21.  L  02.  Nimmt  an  Körpergewicht  zu.  Völlig  gesunde  Ge- 
sichtsfarbe. Nachtschweisse  verschwunden.  Appetit  andauernd 
sehr  gut. 

Ordin.:  Tubercul.,  Bryon.  alb. 

27.  II.  02.  Blfihende  Gesichtsfarbe.  Perkussionsschall  zeigt 
nur  noch  ganz  geringe  Differenzen  zwischen  links  und  rechts. 
Husten  noch  des  morgens  vereinzelt.    Geheilt  entlassen! 

Epikrise:  12.  Y.  02.  Kommt  wegen  ülcera  corneae.  Lunge 
ohne  irgend  welche  krankhafte  Erscheinungen.  Kein  Husten 
und  kein  Auswurf  mehr.  Dem  strammen  wohlgenährten  Jungen 
sieht  es  kein  Mensch  mehr  an,  dass  er  jemals  eine  schwere  Krank- 
heit gehabt  haben  könnte.  Dies  ist  das  Urteil  aller  derer,  die 
ihn  vor  and  nach  der  Krankheit  gesehen  haben. 

Zusammenfassung:  Legen  wir  uns  das  hier  Ansgef&hrte 
noch  einmal  kritisch  auseinander,  wobei  ich  auch  meiner  Er- 
Mrungen  an  leichteren  Fällen  Erwähnung  tun  möchte.  Dass  die 
Dämpfungen  Ober  den  tuberkulös  erkrankten  Lungenpartien 
meistens  nicht  völlig  verschwinden,  obgleich  eine  eklatante  ob- 
jektive and  subjektive  Besserung  Platz  greift  —  vor  allem  erst 
Zunahme  des  Auswurfs,  dem  eine  rasche  Abnahme  der  Rassel- 
geräusche entspricht,  Zunahme  des  Körpergewichts  und  sehr  rasche 
Abnahme  der  Nachtschweisse  —  das  hat  seinen  Grund  meinei 
Ansicht  nach  in  folgendem: 

Wir  haben  bei  den  tuberkulösen  Lungenerkrankungen  einen 
chronisch  destruktiven  Entzftndungsprozess^des  Lungengewebes 
selbst  vor  uns  und  derartige  Entzündungen  gelangen,  wie  wir 
ans  der  pathologischen  Anatomie  wissen/ nur  ^dadurch  zur  Heilung, 
dass   eine  Wucherung    des   interstitiellen   Bindegewebes   eintritt. 
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d.  h.  u  den  erkrankten  Stellen  Narben  entstehen.  Diese  Wuckerung 
bedingt  eine  Verdickung  an  der  betreffenden  Stelle  and,  da  die 
taberknlöse  Lunge  diffus  erkrankt  ist,  eine  Verdichtung  des  ge- 
samte Lungengewebes,  das  nun  bei  der  Perkussion  einen  relatiT 
gedämpften  Schall  ergiebt.  — 

Ein  sehr  häufig  passendes  Komplement  zu  Tuberkulin  ist 
Bryonia  alba.  Für  den  homöopathisch  geschulten  Aret  ist  dieses 
Verhalten  nicht  weiter  rätselhaft.  Denn  jeder  kennt  die  Ab- 
hängigkeit und  Empfindlichkeit  dieser  Kranken  gegen  Wind,  Kälte 
und  Feuchtigkeit. 

Es  sollte  mich  freuen,  bald  von  anderer  Seite  über  Erfah- 
rungen mit  Tuberkulin  am  Krankenbette  zu  hören  und  vor  allem 
über  Bestätigungen  der  von  mir  gemachten  Erfahrungen  Nachricht 
zu  bekommen.  Die  obige  Liste  von  günstig  verlaufenen  Krank- 
heitsfällen könnte  ich  bereits  um  eine  stattliche  Anzahl  ver- 
mehren, doch  sind  das  leichtere  Fälle,  die  den  aufgef&hrteu 
schwereren  gegenüber  wenig  Interesse  haben.  Jedenfalls  hat  für 
mich  die  Tuberkulose  sehr  viel  von  ihren  Schrecken  verloren. 
Die  Resultate  wären  sicherlich  noch  besser,  wenn  ich  Gelegenheit 
gehabt  hätte,  meinen  zum  grossen  Teil  unbemittelten  Kranken 
hygienisch  bessere  Wohnungsverhältnisse  zu  schaffen,  —  Zum 
Schlüsse  spreche  ich  die  zuversichtliche  Hoffnung  aus,  dass  ee 
einem  isopathischen  Arzneimittel  im  Verein  mit  unserem  altbe- 
währten  homöopathischen  Verdünnungsverfahren  gelingen  wird,  der 
Chirurgie  ein  Gebiet  zum  grossen  Teile  zu  entreissen,  auf  dem 
sie  mit  ihrem  rein  palliativen  Verstümmelungsverfahren  wenige 
tatsächliche  Heilungen  aufzuweisen  hat. 


IL 

Ein  neues  Verfahren  zur  Heilung 
der  Tuberkulose. 

Von  Dr.  0.  Jäger,  Hildesheim. 


Ein  neues  Verfahren?  Ja!  Wenigstens  zum  grossen  Teile 
neu;  manches  daran  ist  allerdings  alt,  sehr  alt  sogar.  Indess: 
a  potiori  fiat  denominatiol 
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Die  thewetiscbett  Enrigongen,  die  mich  bei  der  Wahl  der 
iiSBorlicheB  Mittel  leiteten»  sind  folgende.  Ich  mase  dabei  etwas 
veit  aosholea.  Ob  sie  yollkonnnen  richtig  sind,  mag  der  geneigte 
Leaer  selbst  entscheiden ;  mir  persönlich  kommt  es  immer  in  erster 
Lüde  anf  den  praktischen  Nutzen  an,  die  theoretische  Erklärung 
ist  nk  aemlich  Nebensache.  Allein,  denken  soll  sich  der  Mensch 
imner  etwas  bei  seiner  Arbeit;  jedenfalls  kann  das  nicht  schaden. 

Die  neueren  physiologischen  Untersuchungen  haben  uns  be- 
irieseDi  dass  das  Blut  bei  der  Heilung  yon  Erankheitsprozessen 
one  entscheidende  Bolle  spielt,  eine  Tatsache,  die  klinisch  ja 
Ungst  bekannt  war,  weshalb  die  Kliniker  aller  Zeiten  ihr  Haupt- 
iogenmerk  auf  die  Herztätigkeit  und  damit  auf  die  Blutversorgung 
des  gesamten  Organismus  richteten. 

Fassen  wir  die  bereits  bekannten  chemischen,  physikalischen 
and  biotogiBchen  Erankheitsforgänge,  soweit  dabei  das  Blut  in 
Betracht  kommt,  näher  ins  Auge.  Eine  kleine  Reminiszenz  aus 
der  Physiologie  wird  jedoch  hier  zweckmässig  ihren  Platz  finden. 
Das  in  den  Langen  dnrchlflftete,  mit  Sauerstoff  beladene  arterielle 
Bkt  macht  in  den  Organgeweben  einen  Verbrennungsprozess  durch 
resp.  f&hrt  ihn  herbei,  um  alsdann  in  den  Eörper?enen  in  bekannter 
veränderter  Zusammensetzung  als  venöses  Blut  dem  Herzen  und 
der  Lunge  wieder  zugeführt  zu  werden.  Diesen  Oxydationsvorgang 
kaaneii  wir  seit  langem  ganz  genau.  Was  aber  bis  jetzt  wenig 
Qstersucht  and  bekannt  ist,  das  sind  die  dabei  entstehenden  Ozy- 
dationsprodakte,  die  mit  dem  venOsen  Blut  in  das  Herz  zurfick- 
iliessen  und  bei  der  Durchpumpung  durch  die  Lungenkapillaren 
isn  die  Luft  gesetzt  werden''.  Von  der  EohlensäurOi  die  der 
Masse  nach  allerdings  in  erster  Linie  steht,  wollen  wir  yftUig  ab- 
sehen. Ffir  den  Praktiker  steht  die  Entscheidung  der  Frage 
obenan,  ob  und  inwieweit  diese  Ozydationsprodukte  ffir  den  Orga- 
lusBus  von  Nutzen  oder  Schaden  sind  und  dabei  wird  die  Sohlen- 
Miuie  bei  ihrer  verhältnismässigen  Harmlosigkeit  eine  untergeord- 
lete  Bolle  spielen. 

Zu  diesem  Ende  mflssen  wir  allerdings  etwa  wissen,  was  wir 
ausser  der  Eohlensäure  vor  uns  haben  und  was  das  Ergebnis  bis- 
Iier  vorgenommener  Untersuchungen  ist.  Genauer  bekannt  sind 
mir  die  meines  eigenen  Vaters,  (Prof.  Jäger  in  Stuttgart),  die  sich 
ksnptsSchlich  auf  dem  Gebiete  der  praktischen  Hygiene  bewegen. 
Uk  erinnere  mich,  dass  den  ersten  Anstoss  zu  seinen  diesbezfig- 
liehen  Arbeiten  das  bekannte  Tierexperiment  gegeben  hat:  sammelt 
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man  die  in  einem  geschlossenen  Schulzimmer  im  Winter  an  den 
Fensterscheiben  herunterlaufende  Flftssigkeit  und  spritzt  einen  ge- 
ringen Teil  derselben  einem  Kaninchen  unter  die  Haut,  so  geht 
dasselbe  sehr  rasch  unter  Erscheinungen  einer  akuten  Vergiftung 
zu  gründe.  Inwieweit  seiner  Zeit  bei  diesem  Experiment  bakte- 
rieUe  Einflösse  ausgeschaltet  worden  sind,  weiss  ich  nicht  Jeden- 
falls hat  die  von  Jäger  behauptete  und  bewiesene  Giftigkeit  der 
Ausatmungsluft  eine  Bestätigung  durch  Prof.  Bouchard  in  Paris 
erfahren,  der  festgestellt  hat,  dass  die  gesammten  übelriechen- 
den gasförmigen  Ansdünstungsstoffe  des  menschlichen  Körpers 
mit  dem  Jndikan  des  Kotes  verwandt  sind  und  fflr  den  Organis- 
mus eine  erhebliche  Giftigkeit  besitzen.  Prof.  v.  Ziemssen  und 
viele  andere  Autoritäten  haben  sich  dieser  von  Jäger  begründeten 
Lehre  von  den  Autotoxinen  angeschlossen,  Ziemssen  gerade  bei 
der  Krankheit,  über  die  ich  hier  zu  berichten  beabsichtige.  Also 
die  Frage,  dass  diese  Stoffe  giftig  sind  für  ihren  Erzeuger,  ist 
bereits  im  positiven  Sinne  entschieden. 

Nun  zu  den  Verhältnissen  des  kranken  Körpers!  Da  die  Mehr- 
zahl aller  Krankheiten  Entzündungsvorgänge  darstellen,  speziell 
die  Tuberkulose  hierunter  rangiert,  so  wollen  wir  einmal  das  hier- 
her Gehörige  betrachten.  Es  kommen  nun  zu  den  „normalen* 
Auswurfsstoffen  die  pathologischen,  spezifischen  Stoffwechselpro- 
dukte der  Krankheitserreger.  Der  Körper  hat  also  erheblich  mehr 
Giftstoffe  zu  bewältigen  und  steigert  dementsprechend  seine  Ver« 
brennungsthätigkeit:  es  entsteht  Fieber!  Also  diese  Fähigkeit, 
Fieber  zu  erzeugen,  ist  eine  der  verschiedenen  Abwehr-  und  Schutz- 
massregeln des  Körpers  und  keine  Krankheitserscheinung,  die 
coftte  que  coüto  unterdrückt  werden  muss.  Wie  uns  die  Erfiah* 
rungen  der  organischen  Chemie  lehren,  können  viele  derartigen 
Stoffe,  wie  sie  als  Auswurfsstoffe  im  menschlichen  Organismus  vor- 
kommen, durch  einen  weitergehenden  Oxydationsprozess  zerstört^ 
„verbrannt*  und  in  ungiftige  Endprodukte  zerlegt  werden  (z.  B. 
Kohlensäure  und  Wasser,  die  der  Menge  nach  reichlichsten  Stoffe 
der  Ausatmungsluft.  vgl.  auch  die  Desodorisation  der  Zinunerluft 
mit  aktivem  Sauerstoff).  Nun  besteht  aber  das,  was  wir  Leben 
nennen,  hauptsächlich  aus  Oxydationsprozesseo,  deren  Träger  die 
roten  Blutzellen  sind,  und  so  wird  sich  vermutlich  der  mensck* 
liehe  Körper  hauptsächlich  des  Sauerstoffs  als  Waffe  bedienen,  um 
eigene  und  fremde  Toxine  unschädlich  zu  machen,  sofern  er  did* 
selben    nicht  auf  physikalischem  Wege   durch   Lunge  und   Haa^ 
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duDiniert    Dass  er  natttrlich  nicht  die  Fihigkeit  besitzt,  diesen 
yerbreoBongsprozess  ins  Ungemessene  zu  steigern,   das  ist  wohl 
IdchtYerstäDdlich.   Hier  muBs  eben  in  geeigneter  Weise  die  Tätig- 
keit des  Arztes  einsetzen,   —  ich  habe  jetzt  hauptsächlich  die 
aht-fieberhaften  Krankheiten  im  Ange  —  um  den  Überschuss  der 
nicht  zu  bewältigenden  Giftstoffe  ans  Tageslicht  zu  befördern.  Die 
Orgue,  die  hierbei  am  meisten  zu  leisten  vermögen,  sind  bekannt- 
lich die  Lunge  und  insbesondere  die  Haut,  die  unter  Vermittlung  des 
Hatstroma  an  ihrer  Oberfläche  gasförmige  und  flflssige  Stoffe  aus- 
scheiden.   Wie  jeder  Arzt  weiss,   vei  mögen   diese   beiden   darin 
giDx  Erkleckliches  zu  leisten.  Die  Nieren  sind  infolge  der  ausser- 
ordentlichen Empfindlichkeit  ihres  Gewebes  fflr  die  Eliminierung 
Ton  Krankheitsstoffen  wenig  geeignet«    Den  Darm  und  den  Magen 
hatte  man  in  früherer  Zeit  fast  ausschliesslich  zu  diesem  Zweck 
in  Anspruch  genommen.    Heutzutage  ist  dieser  Weg  —  dank  dem 
TorgaDg  und   energischen   Protest   unseres   Hahnemann  —  fast 
gftnzlich  Terlassen.    Denn  jeder  Arzt  kennt  zur  Genflge  den  ausser- 
ordentlich schwächenden  Einfluss,  den  anhaltendes  Erbrechen  und 
andauernder  Durchfall  auf  den  Körper  ausüben. 

fietrachten  wir  nun  die  Verhältnibse  bei  chronisch  enzfindlichen 
Krankheiten.  Die  Fieberbewegung  ist  meist  gering,  manchesmal 
auf  gewisse  Tagesstunden  und  Zeiten  beschränkt,  eine  Erscheinung, 
die  zweifellos  mit  den  LebensYorgängen  der  Krankheitserreger  in 
ursächlichem  Zusammenhange  steht.  Ein  yöUiges  Fehlen  des  Fiebers 
kann  natürlich  bei  dieser  Kategorie  nur  dann  als  günstiges  Symptom 
gelten,  wenn  alle  übrigen  in  Betracht  kommenden  Faktoren  (Ob- 
jektiyer  Betnnd,  Körpergewicht,  Appetit,  Verdauung,  Schlaf)  diesen 
SchlusB  zulassen.  Sehr  yiele  der  hierher  gehörigen  Krankheits- 
erreger haben  die  Fähigkeit,  jahrelang  im  Zustande  der  Lebens- 
latenz  im  Körper  zu  yerweilen.  Diese  —  um  mich  so  auszudrücken 
—  bedeutende  Zählebigkeit,  im  Verein  mit  ihrer  erwiesenen  grossen 
Giftigkeit,  stempelt  sie  zu  dem  von  Ärzten  und  Laien  gefürchtetsten 
Teile  unaeres  grossen  Krankheitsheeres.  Die  Haupttypen  derselben 
md  die  bekannten  Schwestern:  Lepra  und  Tuberkulose.'*') 

An  dieser  Stelle  muss  nun  in  kurzen  Zügen  der  Tätigkeit  des 
Bhites  bei  Beseitigung  von  Entzüudungsheerden  gedacht  werden. 
Bekannt  ist  in  dieser  Hinsicht,  dass  die  Wegschaffung  der  flüssigen 


*)  Über  eineB  Beeneh  im  AnsaätzigeBaiyl  in  Jenualeni  gedenke  ich  an  anderer 
Mk  zu  berielUen. 
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und  gasförmigen  Erankheitsstoffe  mit  Hilfe  des  Blut-  resp.  Sifte- 
Stroms  in  oben  geschilderter  Weise  sich  vollzieht.  Um  fixe  Stoffe 
wegzuräumen,  dafür  hat  nun  das  Blut,  resp.  dessen  weisse  Zellen 
eine  besonders  raffinierte  Eigenschaft,  die  man  mit  dem  Namen 
Phagocytose  belegt  hat,  d.  h.  die  weissen  Blutkörperchen  sind  im 
Stande,  feste  Stoffe  in  ihren  Körper  aufzunehmen  und  sie  zwecks 
Unschädlichmachung  in  die  nächstgelegenen  Lymphdrflsen  zu 
transportieren  und  sie  dort  abzulagern.  Diese  Hilfstruppen  kann 
der  Organismus  selbsttätig  ganz  erheblich  yermehren,  wie  wir  durch 
das  Mikroskop  konstatieren  können.  Ja  noch  mehr:  die  Blut- 
flOssigkeit  selbst  enthält  resp.  produziert  Stoffe,  die  abtötend  auf 
Bakterien  einzuwirken  vermögen,  die  sogenannten  Alexine.  Also 
alles  in  allem:  ein  vorzüglich  ausgearbeitetes  Wehrsystem.  —  Non, 
Arzt  greife  zu  und  sieh,  was  sich  daran  noch  weiter  ausbilden  und 
unterstfltzen  lässt,  für  den  Fall  eines  feindlichen  Angriffs. 

Der  leichtere  Teil  dieser  Aufigabe  ist  sicherlich  die  Weg- 
schaffang der  flüssigen  und  gasförmigen  Entzündungsprodukte.  Hit 
den  Sekreten  geht  es  langsam,  mitunter  ohne  Messer  gar  nicht. 
Diese  letztere  Behauptung  wird  durch  die  Tatsache  unterstützt, 
dass  wir  bis  heute  keine  auch  nur  in  der  Mehrzahl  der  Fälle 
brauchbaren  internen  und  externen  nicht-chirurgischen  Mittel  haben, 
um  rein  zellige  Produkte  hinwegzuräumen,  resp.  zur  Resorption 
zu  bringen,  wie  z.  B.  Garcinom  und  Sarkom.  Dagegen  haben  wir  eine 
ganze  Reihe  vorzüglicher  Mittel,  um  rein  exsudative  und  zum  teil  auch 
exsudativ  -  produktive  Entzündungsprodukte  ohne  chirurgischen 
Eingriff  zu  beseitigen  (warme  und  kalte,  trockene  und  nasse, 
physikalische,  chemische,  thermische  und  elektrische). 

Sehen  wir  uns  an  der  Hand  obiger  Erfahrungen  und  Be» 
trachtungen  diese  Liste  durch,  und  erwägen  vorher,  wo  wir  ein- 
zusetzen haben,  so  wird  uns  die  Unterstützung  des  spezifisch 
teleologisch  ausgebildeten  Schutzapparates  des  Blutes  und  seiner 
Zellen  als  das  Wichtigste  erscheinen,  sofern  dies  die  örtliche  Lage 
des  Entzündungsheerdes  zulässt.  Dies  gilt  ganz  besonders  für  die 
Tuberkulose.  Denn  das  hauptsächliche  Merkmal  des  Tuberkda 
ist  seine  Gefässlosigkeit:  der  Körper  kämpft  nicht  genug  gegen 
seine  Widersacher,  er  schickt  ihnen  kein  Militär  in  Gestalt  von 
Blutzellen  entgegen,  die  in  ihre  Reihen  eindringen  und  sie  aus- 
einandersprengen. —  Doch  wie  nun  einsetzen?  —  „Oieb  mir  ein 
Mittel,  um  Fieber  zu  erzeugen!^  Aber  bitte  kein  kompliziertest 
denn  diese  sind  meist  nicht  viel  wert.  Nunt  eins  das  ein  allgemeinea 
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Fieber  erneagen  kann  d.  1l  es  in  sweckmäSAiger  Weise  kann, 
konnte  ich  nicht  ausfindig  maohen.  Also  aUgemeines  Fieber  — 
geht  nicht  1  Lokales  Fieberi  halt!  —  oder  nennen  wir's  Hyperämie' 
Wie  macht  man  das!  Nun  wenn  ich  einen  „hyperämischen  EopP' 
auf  einfache  Weise  bekommen  will,  heise  ich  das  Zimmer  t&chtig, 
in  dem  ich  mich  befinde.  Also  heizen  wir  den  Taberkelbazillen 
resp.  den  ganzen  Entzfindangsherd  einmal  tüchtig  und  sehen,  was 
daraus  wird. 

Bei  dem  Worte  Hyperftmie  tancht  eine  Erinnerung  aus  meiner 
Stadienzeit  empor.  Als  ich  in  Kiel  studierte,  stellte  Prof.  Bier 
aehrfiach  F&Ue  von  Qelenktuberkulose  in  der  chirurgischen  Klinik 
Tor,  die  er  mit  Stauungshyperämie  behandelt  hatte.  Das  Verfahren 
ist  sehr  einfach.  Ein  Gummischlauch  wird  oberhalb  der  erkrankten 
Stelle  angelegt  und  der  Knoten  so  weit  zugezogen,  dass  der  Bflck« 
flass  des  Blutes  der  oberflächlich  gelegenen  Venen  gehemmt  wird. 
Dies  wird  einige  Stunden  lang  fortgesetzt.  Es  war  bei  diesem 
Ver&hren  eine  geringe  Besserung  der  Fälle  zu  konstatieren. 
Allein  sie  scheint  sich  doch  nicht  als  so  erheblich  erwiesen  zu 
haben,  als  man  erwartet  hatte.  Wenigstens  hatte  ich  während 
meiner  späteren  Studienzeit  nicht  wieder  dayon  gehört  Der 
Misserfolg  ist  mir  leicht  erklärlich.  Denn  die  venöse  Stauung  ist  ja 
grade  der  Beginn  der  EntzAndung  und  es  geht  doch  nicht  gut  an, 
eine  Schädlichkeit  mit  genau  derselben  kurieren  zu  wollen.  Zudem 
ist  das  venöse  Blut  mit  den  Produkten  des  Stoffwechsels  überladen, 
$0  dass  es  selbst  erst  einer  Restaurierung  in  den  Lungen  bedarf, 
um  fernerhin  im  Körper  Verwendung  zu  finden. 

So  drängen  uns  Tatsachen  und  Erwägungen  zu  dem  Schluss: 
es  mnss  zur  Beseitigung  von  lokalen  Entzandungen  vor  allem  die- 
jenige Blntart  herangezogen  werden,  die  sich  ihren  chemischen, 
physikalischen  und  biologischen  Eigenschaften  nach  am  besten 
daza  eignet,  —  das  arterielle  Blut:  wir  mUssen  eine  arterielle 
Hyperämie,  eine  tiefgehende  aktive  Kongestion  erzeugen,  — 
mit  anderen  Worten:  die  Energie  der  Durchblutung  in  dem 
erkranlf^ten  Körperteile  auf  das  Maximale  steigern. 

Womit?  Oben  habe  ich  mich  bereits  für  warme  Anwen- 
dungen entschieden  und  da  wir  möglichst  tiefe  Einwirkung  wfln- 
sebon,  muBs  die  Temperatur  des  verwendeten  Mediums  eine  maxi- 
male sdn.  Oegen  feuchte  Anwendungen  ist  vor  allem  ins  Feld 
zn  fahren,  dass  sie 

Bd.  xzn.  4 


itsokrift  des  Berliner  VereioM  hornttopathischer  Aercte. 

'^.  ieine  in  fast  allen  Fällen  nnerwtLnschte  Qaellang  der  Haut 
erzeugen  and  dass 

2j  die  hier  verwendbaren  Temperatnrgrade  erheblich  niedriger 
liegen,  als  bei  Anwendung  der  trockenen  Hitze. 

Da  viel  fistulöse  Prozesse,  also  offene  Wunden  zu  behandeln 
sind,  muss  der  Wärmeträger  leicht  zu  sterilisieren  sein.  Femer 
muss  er  die  Wärme  möglichst  lange  halten  und  womöglich  billig 
und  leicht  zu  ersetzen  sein.  Nun  giebt  es  vier  Dinge,  die  von 
Gottes  und  Rechts  wegen  jedem  Menschen  umsonst  zur  Verfügung 
stehen:  Feuer,  Wasser,  Luft  und  Erde.  Das  Feuer  ist  zu  intensiv, 
das  Wasser  bereits  verworfen,  die  Anwendung  heisser  Luft  sehr 
umständlich;  bleibt  also  nur  die  Erde.  Diese  wird  am  besten  in 
Form  von  heissen,  trockenen  Sandsäcken  appliziert  und  zwar  so 
heiss,  wie  dies  eben  ohne  Verbrennungserscheinungen  von  der 
äusseren  Haut  zu  ertragen  ist.  Treten  auch  das  eine  oder  andere 
mal  ein  paar  Brandbläschen  auf  —  das  schadet  nicht.  Man 
sticht  sie  unter  aseptischen  Eautelen  auf  und  bedeckt  sie  mit 
einem  leichten  aseptischen  Verband.  Das  letztere  muss  man  na- 
tttrlich  auch  bei  fistulösen  Prozessen  thun.  Dann  t&chtig  darauf 
losgeheizt,  ununterbrochen  Tag  und  Nacht.  Sehr  bald  wird 
der  gefürchtete  Tumor  albus  die  Flagge  streichen  und  die  Fistel- 
eiterung versiegen  (&ber  genauere  Indikationen  s.  unten!)  —  Die 
Sterilisirung  des  Sandes  ist  durch  einfaches  Ausglfihen  im  eisernen 
Topf  unter  stetem  Umrühren  leicht  zu  erreichen. 

Soweit  ich  bereits  eigene  Erfahrungen  Über  diese  Methode 
habe,  möchte  ich  folgende  Indikationen  aufstellen. 

1.  Der  Entzündungsherd  muss  einigermassen  erreichbar  sein 
für  äussere  Anwendungen. 

2.  Staphylokokken-  und  Streptokokkeneiterungen,  putride  In- 
fektionen bilden  eine  strenge  Eontraindikation,  sofern  man 
nicht  die  Absicht  hat,  einen  oberflächlich  liegenden  heissen 
Abszess  auf  diesem  Wege  zu  eröffnen. 

3.  Alte,  dekrepide  Individuen,  die  aber  eine  ausreichende 
Blutmenge  nicht  mehr  verfügen,  sowie  angeborene 
Knochentuberkulose  mit  erbeblichen  Missbildungen  des 
Skeletts  und  starkem  Zurückbleiben  im  Wachstum  sind  — 
ebenso  wie  für  alle  mir  bekannten  Heilverfahren  —  auch 
hierfür  unzugänglich. 

4.  Die  Anfangsstadien  des  Lupus   eignen   sich   sehr  gut  für 
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die  Behandlung.    Selbst  alte  Fälle  möchte  ich  nicht  ganz 

aasschliessen  (s.  unten). 
Meinen  theoretischen  Ausführungen  nach  mflsste  ein  der- 
artiges Verfahren  auf  alle  Entzflndungen  Anwendung  finden  können. 
Nun,  wenigstens  bei  den  meisten  chronischen,  auch  bei  Stoffwechsel- 
^krankungen  und  Stauungszuständen.  So  möchte  ich  als  weitere 
Indikationen  anführen: 

1.  Krampfadem, 

2.  Hodentuberkulose, 

3.  Bhenmatismus   articulorum    et    musculorum,    acutus    und 
chronicus, 

4.  Gangraena  senilis  incipiens,  sobald  sich  Stauungen  bemerk- 
bar machen. 

5.  Ödeme. 

6.  Gicht. 

7.  Neuralgieen. 

Und  nun  bitte  ich  Sie,  meine  verehrten  Herren  Kollegen,  sich 
am  Krankenbette  von  der  Richtigkeit  meiner  Angaben  überzeugen 
ztt  wollen.  Von  der  in  den  meisten  Fällen  im  Verein  mit  unseren 
bewährten  homöopathischen  Arzneimitteln  geradezu  zauberhaften 
Wirkung  habe  ich  mich  an  hunderten  der  verschiedenartigsten 
Fälle  überzeugt.    Und  nun  einige  Kasuistik. 

1.  Paul  Br.,  Hildesheim,  Boonstrasse  10.  Anämischer, 
schlechtgenährter  Junge  (12  Jahre  alt)  mit  Ostitis  tuberculosa 
caseosa  chronica  der  Handwurzelknochen  der  linken  Hand. 
Resektion  von  einem  älteren  hiesigen  Arzte  vorgeschlagen. 

Objektiver  Befund:  Indolenter,  über  die  beiden  Reihen  der 
Handwurzelknochen  sich  erstreckender  Tumor  albus,  typische 
Pseudofluktuation.  Die  Finger  stehen  in  Streckstellung  unbeweglich 
fest.  Bewegungen  im  Handgelenk  unmöglich.  Ordin.:  Tubercul. 
Kochi  D.  7.  (neues  Präparat)  innerlich  dreimal  täglich  fünf  Tropfen. 
Heisse  trockene  Sandsäcke. 

Schon  nach  drei  Tagen  bedeutende  Abnahme  der  Geschwulst, 
Beweglichkeit  von  Fingern  und  Hand  bedeutend  gebessert. 

Nach  drei  Wochen  ist  die  Geschwulst  fast  verschwunden;  nur 
an  einer  50  Pfg.  Stück  grossen  Stelle  noch  etwas  Pseudofluktuation. 
Sonst  liegt  die  Haut  überall  auf  dem  Knochen  glatt  an.  Alle 
Bewegungen  der  Finger  und  Hand  können  bequem  ausgeführt 
werden. 

4* 
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Die  Heilung  hat  während  eines  VierteljahreB  standgehalten, 
in  dem  mit  Unterbrechung  die  Sandsäcke  aufgelegt  wurden,  am 
einer  e?entuellen-  Wiederkehr  vorzubeugen. 

2.  Dora  B.,  Hildesheim«  18jährigeS|  sehr  anämisches»  exzessi? 
mageres  Mädchen  mit  Spina  ventosa  eines  Zehengliedes,  das  bereits 
mehrere  Jahre  aus  einer  Fistel  Eiter  sezerniert  hatte.  Die  Sache 
habe  jeder  Behandlung  getrotzt  und  frfiher  ist  eine  Zehe  aus 
derselben  Ursache  amputiert  worden,  worauf  der  Prozess  auf  die 
danebenliegende  überging.  Nach  vierwöchentlichen  heissen  An- 
wendungen war  die  Fistel  geschlossen,  von  der  Verdickung  des 
Knochens  fast  nichts  mehr  zu  sehen.  (Ordin.:  TubercuL  7, 
Calc.  fluoric.  4.) 

8.  Herr  W.,  Hildesheim.  Frfiher  in  Behandlung  eines  Spezial- 
arztes  wegen  Tuberkulose  des  Kehlkopfes.  Synovitis  tubercnlosa 
chronica  des  linken  Kniegelenks,  Pseudofluktuation  und  indolente 
farblose  Schwellung  innerhalb  und  ausserhalb  neben  der  Patelle, 
erhebliche  Schwellung  der  Bursa  subcruralis,  beträchtliche  Be- 
wegungsstörung. Hausarzt  hatte  Jodoformglyzerininjektionen  Tor- 
geschlagen« 

Nach  achttägiger  Anwendung  der  Sandsäcke  und  innerlicher 
Verabreichung  von  Tuberkulin  und  Apis  ist  die  Konfiguration 
des  Gelenkes  der  des  gesunden  fast  gleich,  die  Beweglichkeit  be- 
deutend besser. 

Nach  drei  Wochen  kann  der  Kranke,  wie  er  sich  ausdrfickt, 
sein  Bein  wieder  ,,durchdracken*.  Bewegungsstörung  nicht  mehr 
Yorhanden,  Schwellung  auf  ein  Minimum  reduziert. 

4.  Frau  B.,  Hildesheim.  34  Jahre  alt.  Seit  dreissig  Jahren 
Lupus  erythematosus  und  eczematosus  der  Wange.  Zu  dutzenden 
Miüen  von  Chirurgen  und  praktischen  Ärzten  in  der  Zwischenzeit 
operiert  Jedes  Jahr  seien  mindestens  2—4  Operationen  nötig 
gewesen,  um  die  Sache  vom  Weiterumsichgreifen  abzuhalten.  Be- 
fund: etwa  ein  Dutzend  deutlich  abgegrenzte  Knoten  in  der  Cutis, 
erythematöse  Bötung  der  Haut,  vereinzelte  Schorfe  auf  derselben. 
Nach  vierteljähriger  Dauer  meiner  Behandlung  stellte  ein  hiesiger 
Kreisphysikus,  der  in  amtlicher  Eigenschaft  in  der  Familie  za 
tun  hatte,  fest  (NB.  ohne  zu  wissen,  dass  der  Fall  in  meiner 
Behandlung  war),  dass  keine  Knoten  mehr  daseien. 

5.  Hodentuberkulose.  Herr  X.,  Moritzberg.  Früher  wurde 
dem  Kranken  ein  Hoden  amputiert,  der  nach  vorausgegangener 
Quetschung  in  späteren  Jahren  tuberkulös  erkrankte.  Augenblick- 
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lieh  ist  der  andere  Hoden  indariert,  geschwollen  nnd  sehr  drack- 
empfindlich.  Nach  Tienehntägiger  Behandlang  erhebliche  Ab- 
nahme der  Schwellang  nnd  der  Drackempfindlichkeit;  die  kranke 
Partie  ist  härter  and  besser  gegen  die  gesunde  ümgebang  abge- 
grenzt Nach  Tier  Wochen  ist  Schrumpfong  des  kranken  anteren 
Teiles  eingetreten,  der  sich,  wohl  infolge  Ton  Kalkeinlagerangen 
iB  das  Narbengewebe,  steinhart  anfühlt.  Völlige  Schmerzlosigkeit 
Torliafig  ans  der  Behandlang  entlassen. 


m. 

Ein  Nachwort  zu  den  beiden  Artikeln 

über  Tnberknlosebehandlung. 

Von  Dn  0.  Jiger,  Hildesheim. 

Die  Vorsflge  des  neaen  äasserlichen  Verfahrens  in  Verbindang 
mit  der  innerlichen  Taberkolinbehandlang  springen  sofort  in  die 
Augen.    Denn 

1.  gehört  bislang  die  Gelenk-  and  Enochentaberkalose  anbe- 
Btrittenin  ihrem  ganzen  Omfang  dem  Gebiet  der  Ghirargie  an  (D.Red.?). 
Dass  die  Reaaltate  des  chirargischen  Verfahrens  qaoad  Beweglichkeit 
nnd  Gebraachsfähigkeit  des  verstömmelten  Gliedes,  ganz  abgesehen 
von  der  Schwere  des  operativen  Eingriffs,  keine  glänzenden  genannt 
werden  können,  wird  selbst  der  Terbissenste  Chirarg  zageben 
mftssen.  Allein  es  gab  ja  frflher  nichts  anderes  and  nnsere  theoretisch- 
wissenschaftlich  aaf  grosse  Leistangen  zarflckblickende,  aber 
praktisch  recht  impotente  allopathische  innere  Medizin  hat  ja 
Schritt  f&r  Schritt  in  den  letzten  Jahrzehnten  vor  der  andrängenden 
CUrargie  zorflckweichen  nnd  ihr  eine  Krankheit  am  die  andere 
abtreten  mfissen.  Dabei  hat  erstere  ihre  braachbarsten  äasseren 
Medikationen  von  Karpf äschern  entlehnt  (vgl.  Priessnitz,  Kneipp  a.  a.). 
Und  ihre  herrliche  medikamentöse  Therapie,  vor  der  jeder  praktische 
Arzt  den  Hat  zieht  1  Sind  solche  Rückblicke  nicht  geeignet,  jeden 
nachdenkenden  Arzt  zur  Nachprüfang  anderer  HeÜTerfahren  za 
zwingen.  Diese  tatsächlichen  Verhältnisse  waren  es  aach,  die 
mich  in  das  Lager  der  Homöopathie  getrieben  haben.  Zam 
FesthalteB  an  derselben  hat  mich  einerseits  die  abgekürzte 
Heilongsdaaer   aller*)   Krankheiten   veranlasst,    andererseits    der 

*)  Sofern  ne  innerlicher  Behandlang  überhaupt  ragänglieh  sind  (d.  Verf.). 
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Umstand,  daas  die  Homöopathie  ihre  Kranken  in  den  weitaus 
meisten  Fällen  vor  dem  Messer  der  Chirurgen  zu  bewahren  und 
dass  sie  mit  ihren  Mitteln  nicht  nur  palliativ,  sondern  in  erster 
Linie   kurativ   und  sogar  prophylaktisch  zu  wirken  im  stände  ist. 

2.  Da  der  Ernährungszustand  der  an  Knochen-  und  Gelenk- 
tuberkulose Leidenden  ohne  dies  niemals  glänzend,  und  ferner 
immer  ziemlich  hochgradige  Anämie  vorhanden  ist,  so  hat  der 
chirurgische  Eingriff  durch  den  gesetzten  Blutverlust  eine  direkt 
schädigende  Wirkung  und  in  fast  allen  Fällen,  die  ich  in  chirurgischen 
Kliniken  und  in  der  Praxis  gesehen  habe,  folgte,  „nachdem  die 
Operation  des  einen  Herdes  in  schönster  Weise  gelungen  und  die 
Operationswunde  zugeheilt  war,^  binnen  kurzem  entweder  —  und 
dies  ist  das  Häufigere  —  die  Entwicklung  eines  zweiten  Gelenk* 
oder  Knochen-Herdes  oder  die  Entwicklung  einer  tuberkulösen 
Pneumonie.  Das  Volk  sagt  in  solchem  FaUe:  „Der  Doktor  hat 
die  Krankheit  zurQckgetrieben  und  nun  hat  sie  sich  auf  einen 
anderen  Körperteil  geworfen.'  NunI  Der  Doktor  ist  natfirlich 
nur  der  indirekte  Missetäter,  die  direkten  sind  im  chirurgischen 
Eingriff  selbst  zu  suchen.  Denn  die  dem  operativen  Eingriff 
vorangehende  schwere  gemütliche  Depression  und  der  folgende 
Säfteverlust  haben  die  Widerstandsfähigkeit  des  Kranken  so 
erheblich  herabgesetzt,  .dass  nun  an  anderen  Stellen  verborgen 
liegende  Herde  sich  ungestört  entwickeln  können.  Übrigens  habe 
ich  häufig  gesehen,  dass  an  der  Schnittwunde  selbst  der  tuber- 
kulöse Prozess  fröhlich  weiter  machte:  Infektion  durch  das  Messer 
—  nennt  das  dann  der  Chirurg.  —  Ganz  ohne  Messer  und  Meissel 
wird  es  ja  natfirlich  nicht  in  allen  Fällen  abgehen,  aber  eine  ganz 
bedeutende  Einschränkung  der  Zahl  der  chirurgischen  Eingriffe 
wird  sich  unbedingt  erreichen  lassen. 

3.  Demgegenüber  habe  ich  in  den  beiden  oben  beschriebenen 
Fällen  von  Ostitis  tuberculosa  der  Handwurzelknochen  und  Syno- 
vitis  chronic,  des  Kniegelenks  ohne  Operation  volle  Beweglichkeit 
und  vor  allem  vollständige  Heilung  erzielt  (am  gestrigen  Tage  — 
I.  XIL  02  —  habe  ich  beide  Fälle  wiedergesehen,  die  ich,  um 
mich  von  der  Fortdauer  der  Heilung  zu  überzeugen,  alle  14  Tage 
bis  4  Wochen  sich  vorstellen  lasse). 

4.  Die  Tuberkulinbehandlung  bei  der  Lungentuberkulose  leistet 
mehr  als  die   vielgepriesene  Freiluftbehandlung,   denn   die  Heil- 

*  Stätten  weisen  Kranke  als  ungeeignet  für  diese  Behandlung  zurück, 
bei  denen  der  Prozess  den  Oberlappen  überschritten  hat  oder  bei 
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denen  üch  Eavernensymptome  zeigen.  Dagegen  habe  ich  vor 
ca.  6  Wochen  einen  Arbeiter  in  Behandlung  bekommen»  der  ein 
Vierteljahr  in  einer  Lungenheilatätte  zugebracht  hatte  mit  dem 
Sesnltat,  dass  er  um  ca.  20  Pfd.  an  Körpergewicht  zugenommen 
hatte  —  das  war  jedenfallB  durch  syetematittche  Miatung  erzielt*) 
—  aber  die  objektiven  und  subjektiven  Krankheitserscheinungen 
Yerechlimmerten  sich  trotzdem  und  er  wurde  schliesslich  entlassen. 
Bei  der  ersten  Untersuchung  fapd  sich  Dampfung  und  sehr  zahl- 
reiche mittelgross-  bis  kleinblasige  Rasselgeräusche  fiber  dem  ganzen 
linken  Oberlappen»  völlige  Appetitlosigkeit  und  Nachtschweisse, 
Ude,  trockene  Haut»  blasse  Oesichtsfarbe.  Heute  *-  L  XU  02  — 
nachdem  der  Kranke  6  Wochen  in  meiner  Behandlung  war»  sind 
absolut  keine  Rasselger&usche  mehr  vorhanden»  Appetit  sei  ganz 
Torzttglich  und  er  wolle  jetzt  seine  Arbeit  wieder  aufnehmen. 
Dabei  ist  die  Gesichtsfarbe  gesund.  Fingerbreite  Aber  der  linken 
Spina  Bcapnlae»  drei  Finger  breit  links  von  der  Mittellinie  ist 
amphorisehes  Atmen  mit  Schallwecbsel  wahrzunehmen»  doch  keine 
BasselgeräuBche»  Dämpfung  ist  nicht  mehr  erheblich  (die  Erklärung 
flbr  die  zurQckbleibende  Dämpfung  s.  oben).  Husten  des  morgens 
noch  etwas  vorhanden  mit  geringem  weissem,  nicht  klumpigem 
Auswurf. 

Die  eklatanteste  Besserung,  die  schon  an  eine  völlige  Heilung 
grenzt»  zeigt  der  Fall  des  Frl.  M.  (s.  o.)»  die  7  Jahre  lang  ge- 
hastet hat.  Oben  erwähnte  ich»  dass  sie  sich  vor  einigen  Wochen 
einen  akuten  Bronchialkatarrh  zugezogen  habe.  Dieser  erwies 
rieh  gestern  —  1.  Xu.  02  —  als  völlig  geheilt  und  Aber  der 
ursprünglich  tuberkulös  erkrankten  Partie  war  jegliches  Schleim- 
rasseln verschwunden»  die  Schallabschwächung  links  ist  so  unbe- 
deutend» dass  sie  nicht  mehr  als  pathologisch  ins  Gewicht  fällt. 
Hiermit  schliesse  ich  vorläufig  mit  der  Absicht»  späterhin 
noch  weiteres  Material  zu  veröffentlichen»  und  mit  dem  Wunsche» 
dass  es  unserer  sich  rasch  ausbreitenden  Homöopathie  und  Isopathie 
im  Laufe  der  Zeit  gelingen  möge,  die  alles  überwuchernde  Chirurgie 
auf  das  ihr  von  Bechtswegen  gebührende  Feld  zurückzudrängen 
—  auf  das  Gebiet  der  Verletzungen. 


*)  Wami   endlieh  wird  man  einsehen«  dase  eine  eoleh  einseitige  Mästung 
mkehrt  ist!    Der  Verfasser. 
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Unterhaltungen  über  Themata  aus 
der  Arzneimittellehre. 

Von  Dr.  DaUke^  Berlin. 


XVI. 


g;B.  Ich  habe  neulich  einen  Fall  in  Behandlung  gehabt,  der 
weniger  meinem  Wissen,  als  meinem  Gewissen  yiel  zu  schaffen 
gemacht  hat.  Noch  jetzt,  post  festum,  möchte  ich  Ihre  Ansicht 
Ober  denselben  hören.  Es  handelt  sich  nämlich  am  einen  Fall 
Ton  Mittelohreiterung  bei  einem  etwa  12jährigen  Mädchen.  Die 
Kranke  fieberte,  und  zwar  hoch,  seit  mehr  als  14  Tagen,  war 
infolgedessen  elend  und  abgemagert.  Aus  dem  Ohr  quoll  reich- 
licher, gutartiger  Eiter.  Die  Gegend  hinter  dem  Ohr  war  nicht 
druckempfindlich.  Druckerscheinungen  Ton  Seiten  des  Gehirns  be- 
standen nicht.  Der  zeitweise  heftige  Kopfschmerz  konnte  auch 
auf  Rechnung  des  Fiebers  gesetzt  werden.  Das  Mädchen  war  die 
ganze  Zeit  Aber,  ehe  sie  in  meine  Behandlung  kam,  von  dem  Arzt 
ihres  Heimatortes  mit  Ausspritzungen  des  Ohres  behandelt  worden. 
Da  irgendwelche  speziellen  Anhaltspunkte  ffir  die  Mittelwahl 
nicht  da  waren,  so  gab  ich,  was  sicher  nicht  zu  loben  ist,  Bellad., 
Hepar  und  Merkur  im  Wechsel.  Am  nächsten  Tage  stand  das 
Fieber  noch  höher  als  sonst.  Am  Tage  darauf  stellte  sich  zum 
ersten  Mal  Schüttelfrost  ein.  Derselbe  wiederholte  sich,  und  so 
überwies  ich  am  4.  Tage,  trotzdem  durchaus  keine  Gehimerschei- 
nungen  vorlagen,  das  Mädchen  dem  Krankenhaus  zur  Operation. 
Die  Aufimeisselung  des  Knochens  ergab  ausgedehnte  Eiterung,  die 
sich  schon  weithin  längs  des  Sinus  erstreckte.  Offenbar  war 
letzterer  in  Ge&hr,  vom  Eiter  angegriffen  zu  werden,  mit  einem 
Wort:  es  war  die  allerhöchste  Zeit. 

Ich  will  hier  gleich  vorherschicken:  Es  bedurfte  noch  einer 
grossen  Nachoperation.  Das  Mädchen  hat  alles  überstanden  und 
ist  jetzt  ausser  Gefahr.  Aber  ich  frage  mich  und  gleichzeitig  Sie : . 
Habe  ich  hier  als  Arzt  einerseits,  als  Vertreter  der  homöopathischen 
Heilmethode  anderseits,  richtig  gehandelt.  Anders  ausgedrückt; 
Hätte  ich  besser  getan,  die  Kranke  schon  früher  zum  Operateur 
zu  schicken,  oder  hätte  ich  besser  getan,  den  Fall  weiter  arznei* 
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M  sa  behandelD,  so  lange  keine  Qehirnereclieinimgen  eine  bo- 
fortige  Operation  erforderlich  machten.* 

A.  Sehen  Sie,  die  Frage  hat  eine  ganz  Tenchiedene  Be* 
deotang;  je  nachdem  sie  vor  oder  nach  der  Operation  gestellt 
wird.  In  gegenwirtigem  Moment  können  wir  den  Teil  Ihrer 
Frage:  ^Hätte  ich  besser  getan,  die  Kranke  schon  frflher  ram 
Operatenr  zn  schicken*  von  vornherein  aasmerzen.  Das  Kind  ist 
ja  geheilt  worden.  Das  höchste,  was  der  Arzt  erreichen  kann, 
ist  ja  erreicht  Zwei  Tage  frflher  hätte  auch  nicht  mehr  erreicht 
werden  können,  als  die  Genesnng.  Es  ist  immer  misslich,  wenn 
der  Arzt  mit  dem  gnten  Erfolg  nicht  znfrieden  ist  und  denkt: 
'Hfttt'  ich's  nicht  noch  besser  machen  können  I**  Der  Natur  gegen- 
über geziemt  sich  Bescheidenheit. 

In  gegenwärtigem  Moment  erledigt  sich  auch  der  zweite  Teil 
Ihrer  Frage:  „oder  hätte  ich  besser  getan,  den  Fall  weiter  arznei- 
lich SU  behandeln*  der  Hauptsache  nach  von  demselben  Stand- 
pnokt  aus.  Das  Kind  ist  geheilt.  In  erster  Linie  kommt  stets 
Ar  den  Arzt  jeder  Richtung,  auch  fBr  den  Homöopathen,  das 
Heilen,  in  zweiter  Linie  erst  das  System.  Selbst  der  strengste 
Homöopath  ist  nicht  darauf  vereidigt  (er  mfisste  sich  denn  törichter- 
weise selber  darauf  yereidigt  haben),  lediglich  mit  den  Hilfsmitteln, 
wie  die  Homöopathie  sie  bietet,  zu  heilen. 

Sehr  viel  anders  freilich  liegen  die  Sachen,  wenn  wir  vor  der 
Operation  stehen.  Die  Frage:  »Soll  ich  dem  Operateur  den  Fall 
überweisen,  oder  wage  ich  weiter  mit  Arzneien  zu  behandeln^ 
ist  nicht  nur  bei  Ohrleiden  eine  der  schwierigsten,  die  im  ärzt- 
lichen Beruf  zu  erledigen  sind,  eine  jener  Fragen,  die  dem  armen 
Medicus  manche  Stunde  seiner  Nachtruhe  kostet.  Die  Frage  ist 
fftr  den  Homöopathen  noch  einschneidender,  als  fflr  den  Arzt  der 
anderen  Richtung.  Der  Homöopath  ist  arzneilicher  Arzt.  Er  hat 
das  Vertrauen  in  die  besonderen  Kräfte  der  arzneilichen  Sub- 
stanzen noch  nicht  verloren;  er  glaubt  an  sie.  Er  geht  selbst  an 
einen  derartigen  Fall  mit  dem  vollen  Vertrauen  auf  die  Wirksam- 
keit seiner  Mittel  heran.  Wie  viel  schwerer  muss  es  ihm  also 
sein,  den  arzneilichen  Weg  zu  verlassen  und  sich  zur  Operation 
in  entschliessen,  als  dem  AUopathen,  der  schliesslich  doch  einen 
solchen  Fall  nur  provisorisch  behandelt,  bis  es  soweit  ist,  dass 
er  ihn  dem  Operateur  fiberweisen  kann« 

Nun   bedenken   Sie   femer  den  Unterschied  im  Endresultat: 
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Bei  der  Heilnng  auf  operativem  Wege  den  entstellenden  Knochen- 
defekt;  bei  der  Heilung  auf  anoieüicliem  Wege  die  restitutio  ad 
integrum.  Wie  schwer  muss  es  da  einem  Arzt  werden,  sich  zum 
operativen  Wege  zu  entschliessen,  wenn  er  Oberhaupt  die  Mög- 
lichkeit einer  arzneilichen  Heilung  zugesteht. 

B.  Hier  möchte  ich  Sie  festhalten.  Glauben  Sie,  dass  die 
Möglichkeit  einer  arzneilichen  Heilung  bei  eitriger  Mittelohr- 
entzündung besteht?  Giebt  es  zweifellose  Heilungen?  Haben  Sie 
selber  solche  zu  verzeichnen? 

A.  Ja,  es  giebt  solche  Heilungen,  und  ich  selber  habe  welche 
zu  verzeichnen. 

B.  So  wäre  damit  allerdings  die  Berechtigung  gegeben,  die 
arzneiliche  Behandlung  überhaupt  zu  versuchen,  und  alles  dreht 
sich  darum:  Wie  weit  darf  ich  in  meinem  Bestreben,  die  arznei- 
liche Heilung  zu  Stande  zu  bringen,  gehen.  Warte  ich,  bis  Ge- 
hirn-Erscheinungen eintreten,  so  dürfte  es  manchmal  schon  zu 
spät  sein,  und  der  Operateur  hat  dann  Recht,  wenn  er  den  un- 
glücklichen Ausgang  der  zu  späten  Ueberweisung  in  die  Schuhe 
schiebt.  Er  hat  schon  deshalb  das  Recht  hierzu,  weil  jeder  sich 
nach  Kräften  seiner  Haut  wehrt.  Ueberweise  ich  aber,  ehe  wirk- 
lich bedrohliche  Erscheinungen  eintreten,  so  bin  ich  entweder  ein 
Feigling  oder  ein  unfähiger  Homöopath.  Das  scheint  mir  doch  eine 
böse  Klemme  zu  sein,  in  der  wir  da  sitzen. 

A.  Sie  haben  Recht;  das  ist  allerdings  eine  böse  Klemme. 
Ja  noch  mehr:  das  ist  einer  der  wundesten  Punkte  unseres 
Systems,  nicht  in  dem  Sinne,  dass  hier  irgend  ein  Manquo  der 
Homöopathie  vorliegt,  sondern  in  dem  Sinne,  dass  von  diesem 
Punkt  aus  der  Homöopathie  von  ihren  eigenen  Anhängern  die 
schwersten  Wunden  geschlagen  werden.  Nehmen  Sie  einen  Fall, 
wie  den  hier  besprochenen  oder  einen  äquivalenten,  und  nehmen 
Sie  an,  dass  z.  B.  ein  Laie,  durch  viele  glückliche  Heilungen  kühn 
gemacht,  mit  seinem  unbegrenzten  Vertrauen  auf  die  Heilkraft  der 
homöopathischen  Mittel,  an  solch  einen  Fall  herangeht.  Er  läset 
Tag  für  Tag  vergehen.  Er  ist  ein  ehrlicher  Mensch;  er  hofft  un- 
erschütterlich. Wenn  schliesslich  alles  schon  verloren  ist,  kommt 
der  Kranke  noch  in  die  Hände  eines  Arztes  und  aus  diesen  um- 
gehend in  die  Hände  des  Operateurs.  Bedenken  Sie  nur,  was 
das  für  ein  Schlag  für  die  Homöopathie  ist. 

B.  Sicherlich  wird  ihr   durch   einen  solchen  Fall  mehr  ge- 
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sehadet,  als  ihr  durch  ein  Dutzend  gUnzendster  Heilangen  ge- 
nntet  wird. 

L  Ich  weiss  nicht  Aber  jedenfalls  muss  alles  aufgeboten 
Verden,  um  solche  unglückseligen  Fälle  zu  vermeiden.  Sicher 
Bind  das  oft  genug  Fälle,  auf  die  das  biblische  Wort  passt:  »Ärger- 
018  moss  kommen  in  die  Welt,  aber  wehe  Dem,  durch  den  das 
Ärgernis  in  die  Welt  kommt*.  Ich  meine,  das  werden  oft  genug 
FUle  sein,  die  bei  jeder  Behandlungsart  ungl&cklich  verlaufen 
wiren.  Kommen  sie  aber  unter  solchen  Bedingungen  in  die  Hände 
der  Allopathie,  so  wirft  diese  die  scheinbar  vernachlässigten  Fälle 
mit  in  die  Wagschale  der  wirklich  vernachlässigten  und  uns 
Homöopathen  trifft  das  vae  victis. 

B.  Und  mit  Recht.  Überhaupt  meine  ich,  dass  wir  vor  allen 
Bingen  dahin  streben  müssen,  das  Laienelement  in  der  Homöopathie 
zQ  paralysieren.  Das  scheint  mir  eine  der  wichtigsten  und  not- 
wendigsten Beformen  zu  sein,  und  ich  freue  mich,  dass  Sie  dieselbe 
Ansicht  vertreten. 

A.  Langsam,  langsam  I  Von  meiner  Ansicht  über  den  Wert 
des  Laientums  in  der  Homöopathie  habe  ich  wohl  eben  nichts 
gesagt. 

B.  So?  Ich  verstand  Sie  dahin.  Aber  wie  denken  Sie  denn 
über  diesen  Punkt? 

A.  Nun,  vor  allem  freue  ich  mich,  so  oft  ich  über  diesen 
Punkt  nachdenke,  immer  wieder  über  die  wundervolle  Natürlichkeit 
des  Hahnemannechen  Systems.  »Was  künstlich  ist,  verlangt  ge- 
schlossenen Baum^  heisst  es  im  Faust.  Aber  hat  wohl,  solange 
medizinische  Systeme  in  der  Welt  bestehen,  je  eines  offener,  freier, 
natürlicher  dagestanden,  wie  die  Homöopathie.  Kennen  Sie  irgend 
ein  therapeutisches  System,  das  weitere  Tore  hat,  als  die 
Homöopathie?  Kennen  Sie  irgend  ein  therapeutisches  System, 
das  in  höherem  Masse,  als  die  Homöopathie  nicht  nur  dem  auf 
den  Universitäten  in  Formen  gepressten  Arzt,  sondern  auch  dem  Laien 
mit  all  seinen  Ecken  und  Kanten  einzutreten  erlaubt?  Wie  wahr, 
wie  natürlich  muss  ein  System  sein,  das  selbst  der  Laie  erfassen 
kann,  das  selbst  in  den  Händen  des  Laien  sich  so  glänzend  be- 
tätigen kann. 

B.  Allerdings,  Sie  haben  vorhin  eine  Andeutung  dieser 
«glänzenden  Betätigung''  gegeben. 

A.  Ich  glaube,  Ihr  Spott  ist  ungerecht.  Nehmen  Sie  nur 
den  einen  Bönninghausen.    Hahnemann  selber  bezeichnete  ihn  als 
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deDjettigeB  seiner  Schfller,  der  in  den  Geist  der  Lehre  am  tiebten 
eingedrungen  iräre. 

B.  Aber  Sie  mftssen  doch  zugestehen  und  haben  doch  tat- 
sächlich sugestandeui  dass  der  Laie,  trotz  genauester  MittelkenntniSi 
trotz  seines  siegreichen  Vertrauens,  der  Sache  die  tiefsten  VS^unden 
schlagen  kann,  eben  durch  seine  Unfihigkeit,  den  Fall  wissenschaftlich 
zu  flbersehen;  durch  seine  Unfähigkeit,  jene  Grenze  zu  erkennen, 
an  der  es  heisst:  Bis  hierher  und  nicht  weiter. 

JL  Das  habe  ich  zugestanden.  Nur  möchte  ich  den  Begriff 
„Laie"*  etwas  anders  fassen,  als  gewöhnlich.  Gute  Mittelkenntnis 
kann  sich  freilich  mancher  Schuster  auch  erwerben  und  bleibt 
doch  Schuster  sein  Lebelang.  Wer  aber  neben  guter  Mittelkenntnis 
die  Fähigkeit  besitzt,  seiner  eigenen  Tätigkeit  die  Grenzen  zu 
ziehen  und  jenen  Punkt  zu  erkennen,  an  dem  es  heisst:  „Bis 
hierher  und  nicht  weiter^,  den  kann  ich  keinen  Laien  mehr  nennen, 
eineilei,  ob  er  die  Universität  absolviert  hat  oder  nicht.  Denn 
ich  halte  daftlr,  dass  man  nicht  zu  den  Füssen  jener  Eateder- 
thronenden  Gamaliels  gesessen  haben  muss,  um  kranke  Menschen 
zu  beurteilen^  zu  verstehen,  gesund  zu  machen«  Und  so  kann 
auch  jener  Punkt:  VTann  muss  ich  den  Kranken  dem  Operateur 
fiberweisen  —  nicht  auf  Universitäten  gelehrt  und  gelernt  werden, 
sondern  bleibt  stets  dem  GefOhl  und  der  Erfahrung  des  Einzelnen 
fiberiassen.  Aber  je  mehr  Sie  ihre  Mittel  kennen,  desto  mehr 
Vertrauen  werden  Sie  haben  zu  deren  Heilkraft.  Und  je  mehr 
Vertrauen  Sie  haben,  desto  häufiger  wird  es  Ihnen  gelingen, 
manchen  verzweifelten  Fall  dem  Messer  zu  enireissen  und  auf 
naturgemässem  Wege  zur  Heilung  zu  bringen.  Denn  ich  bin  der 
festen  Überzeugung,  dass  nur  die  Heilung  von  innen  heraus  eine 
wahre,  naturgemässe  ist.  In  jedem  erkrankten  Organismus  liegt 
an  sich  das  Bestreben,  in  den  Zustand  der  Gesundheit  zurttck- 
zukehren,  wie  im  schwingenden  Pendel  an  sich  das  Bestreben  liegt, 
in  den  Zustand  der  Bube  zurfickzukehren.  «Omnis  natura  vult 
esse  conservatrix  sui*  sagt  Aristoteles.  Was  also  ist  natfirlicher, 
als  dass  der  Arzt,  so  lange  er  noch  als  wahrer  Arzt,  seinen  Stola 
darin  sucht,  Gehilfe  und  nicht  Meister  der  Natur  zu  sein,  jeden 
gewaltsamen  Eingriff  in  das  natürliche  Heilungsbestreben  den 
Organismus  nach  Kräften  zu  vermeiden  sucht,  anders  auggedrfickt: 
dass  er  nach  Kräften  die  Grenzen  der  Chirurgie  einzuschränken 
sucht.  Es  ist  ein  trauriges  Zeugnis  ftlr  den  Zustand  der  inneren 
Medizin  in   den  letzten  Jahrzehnten,   dass  das  Messer  sich  eine 
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solche  Suprematie  hat  erwerben  kSnneii.  Auf  alles  möchte  die 
Chirurgie  ihre  Tatsen  legen,  and  knarrend,  aber  ? oll  Sehen  weicht 
die  innere  Medizin  ans  einer  Poeition  in  die  andere  cnrück« 
Kiankheiteni  bei  denen  man  Tor  50  Jahren  ftberhanpt  nicht  an 
den  Ghirnrgen  dachte,  wagt  man  heut  za  Tage  kaum  noch  ohne 
das  Messer  zn  behandeln.  Und  was  das  Schlimmste  bei  dem 
ganzen  Handel  ist,  das  Pablikam  hat  sich  durch  diese  Kunstfertigkeit 
der  Chimrgiei  durch  ihre  Paradestackchen  mit  in  diese  Strömung 
hineinreissen  lassen.  Mit  unerhörter  Leichtfertigkeit  entschUesst 
sich  der  Kranke  heute  zur  Operation.  Frauen  schreiten  zum 
Bauchschnitt,  als  ob  es  zum  Zahnziehen  ginge,  und  selbst  dem 
jagendlichen  Alter  werden  keine  Ausnahmegesetze  zugestanden« 
Und  doch  kommt  gerade  hier  ein  Moment  in  Betrachti  was  meiner 
Ansicht  nach  Yiel  zu  wenig  gewürdigt  wird.  Ist  es  schon  f&r  den 
Erwachsenen  nicht  gleichgOltig,  ob  sein  Gehirn  in  der  Narkose 
für  eine  oder  einige  Stunden  ausser  Tätigkeit  gesetzt  wird,  so  ist 
das  f&r  das  Kind  yon  vitalster  Bedeutung.  Ich  bin  fest  da?on 
überzeugt,  und  zwar  auf  Grund  beobachteter  Tatsachen,  dass  eine 
einzige  Narkose  auf  das  Kindergehim  einen  Eindruck  ausüben 
kann,  der  nach  Jahren  noch  nicht  yerwischt  ist 
B.   Davon  ist  mir  garnichts  bekannt 

A.  Das  glaub'  ich  wohl.  Wer  achtet  denn  auf  solche  Sachen 
nach  ipglflcklich  verlaufener **  Operation!  Und  Ähnliches:  Ich  kenne 
eine  ganze  Reihe  von  Frauen,  deren  seit  Jahren  bestehendes  Nerven« 
leiden  sich  an  relativ  unbedeutende  Operationen  angeschlossen  hat, 
z.  B.  an  Incisionen  wegen  Mamma-Abscess. 

B.  Entschuldigen  Sie,  dass  ich  Sie  hier  unterbreche.  Wie 
sind  Ihre  Erfahrungen  bei  Mamma-Abszess,  ich  meine  in  Bezug 
auf  ev.  operative  Eingriffe? 

A«  Ich  glaube  nicht,  dass  bei  diesem  Leiden  jemals  wirklich 
die  Operation  notwendig  ist  Es  giebt  Fälle,  die  schwierig  und 
Utngwierig  sind,  aber  das  sind  Fälle,  an  die  auch  der  Operateur 
zu  verschiedenen  Malen  mit  dem  Messer  berangehen  muss,  und 
Sie  können  getrost  behaupten,  dass  die  Kranke  bei  innerer  Be- 
handlung immer  noch  besser  wegkommt. 

B»  Welche  Mittel  kommen  denn  Ihren  Erfahrungen  nach  am 
häufigsten  in  Frage? 

A»  Es  kommt  viel  auf  das  Stadium  an,  in  dem  die  Krankheit 
sich  befindet    In  den  ersten  Stadien  werden  Sie  Bell,  und  Bryon. 
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am  häufigsten  indiziert  finden;  bei  drohender  Eiterung  Apis  und 
Rhus  tox;  bei  drohender  sowohl  als  vorhandener  Eiterung  das  Trio 
Merkur,  Hepar,  Silic,  femer Laehes.  und  Phosph.  Die  differentielle 
Wahl  wird  Ihnen  nicht  schwer  fallen,  wenn  Sie  Ihre  Mittelbilder 
im  Kopf  haben. 

B.  Ich  habe  Phytolacca  rühmen  hören. 

A.  Es  hat  offenbar  viele  Beziehungen  zu  den  Mammae,  und 
zwar  ist  «Härte  der  Brust^  besonders  charakteristisch  f&r  das  Mittel 
Es  soll  sogar  f&r  chronische  Zustände  passen;  ähnlich  wie  Garb. 
an.,  Brom,  Calc.  fluor.  Sein  Hauptgebiet  sind  aber  die  akuten, 
zur  Eiterung  neigenden  Entzündungen,  wenn  die  Mamma  von 
vornherein  eine  ungewöhnliche  Härte  zeigt.  Die  Brust  ist  hart 
wie  Stein.  Das  Mittel  hat  ein  subjektives  Symptom,  das  Sie  sich 
wohl  merken  müssen:  Bei  Anlegen  des  Kindes  strahlt  der  Schmerz 
von  der  Warze  über  den  ganzen  Körper  aus,  fast  zu  Krämpfen 
führend.  Sie  können  mit  diesem  Symptom  das  Orot.  tigl.-Symptom 
vergleichen:  Bei  Anlegen  des  Kindes  geht  der  Schmerz  von  der 
Warze  aus  nach  dem  Rücken  durch.  Doch  tritt  der  PhytoL- 
Schmerz  nur  während  des  Saugens  ein;  bei  Orot.  tigl.  setzt  er 
auch  mit  dem  Saugen  ein,  kann  dann  aber  anhalten,  oft  Tag  und 
Nacht  dauern.  Ferner  vergleichen  Sie  das  Brom-Symptom:  Schneiden 
und  Ziehen  in  der  Mamma,  als  ginge  ein  Strang  von  ihr  bis  in 
die  Achselhöhle. 

Sie  sehen,  dass  PhytoL  gewissermassen  den  ganzen  Körper 
mit  seinen  Schmerzen  in  Anspruch  nimmt,  und  das  entspricht 
auch  im  übrigen  dem  Charakter  des  Mittels.  Sie  werden  in  den 
Fällen  von  Mastitis,  in  welchen  es  passt,  stets  ein  relativ  starkes 
Ergrifiensein  des  Qesamtorganismus  konstatieren  können.  Die 
Kranke  ist  hinfällig,  vielleicht  trotz  massigen  und  erst  kurze  Zeit 
bestehenden  Fiebers.  Der  ganze  Körper  ist  schwer,  alle  Glieder 
wie  zerschlagen.  Der  Urin  sieht  dunkel,  mahagoniartig  aus.  Die 
Zunge  ist  dick  belegt.  Dieses  relativ  frühe  Auftreten  einer  un- 
gewöhnlichen Hinfälligkeit  ist  natürlich  nicht  nur  für  die  PhytoL- 
Mastitis  charakteristisch,  sondern  auch  für  alle  andern  fieberhaften 
Leiden  des  Mittels,  z.  B.  für  die  Anginen,  die  Diphtherie  u.  s.  w. 

&   Ist  das  nicht  ähnlich  wie  Apis? 

A.  Ganz  recht.  Aber  im  einzelnen  Fall  werden  Sie  kaum 
Schwierigkeit  haben,  beide  Mittel  auseinander  zu  halten.  Schon  die 
beiderseitigen  Reaktionen  sind  ganz  verschiedene.  PhytoL  hat  die 
Verschlimmerung  nachts,  und  in  der  Kälte,  Apis  dagegen  hat  die 
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Tersehlimmening  nachmittagB  und  in  der  Wärme.  PhytoL  W  die 
dickbelegte  Zunge^  Apis  die  trocken-rote,  wie  entzündete  Zunge. 
Beide  haben  sie  freilich  an  der  Zunge  ein  Gefahl,  wie  verbrannt 
Phytol.  hat  den  dunkelroten  Urin  mit  kreideartigem  Niederschlag, 
ApiB  den  spärlichen,  dunklen,  trttben  Urin. 

K  Hat  aber  PhytoK  nicht  auch  die  feurige,  rote  Zunge? 

L  Nur  in  einer  Modifikation.  Die  Zunge  ist  dick  gelb  belegt 
and  an  der  Spitze  feuerrot.  Sie  sehen  sofort,  wie  sehr  Sie  sich 
da  in  Acht  nehmen  mflssen,  Phytol.  und  Rhus  nicht  zu  verwechseln, 
um  80  mehr,  als  die  Bilder  beider  Mittel  auch  im  übrigen  manche 
Berührungspunkte  bieten.  Nehmen  Sie  dieses  zerschlagene, 
hinfällige  Gef&hl  im  ganzen  Körper;  nehmen  Sie  die  Verschlimmerung 
bei  feucht-kaltem  Wetter:  sie  finden  sich  in  ausgesprochener 
Weise  bei  beiden  Mitteln.  Ein  Hauptunterschied  ist  natürlich  der, 
itaa  der  Phytol.  die  Besserung  durch  Bewegung  fehlt,  und  dass 
ShüB  mehr  die  Neigung  zur  Eiterung,  weniger  die  Neigung  zur 
Schleimhaut- Ulceration  und  zur  Membranbildung  hat. 

B.  Tritt  hier  Phytol.  dem  Merkur  nicht  sehr  nahe? 

A.  Offenbari  Vielleicht  ist  Phytol.  von  keinem  anderen  Mittel 
so  schwer  zu  unterscheiden,  wie  vom  Merkur.  Denken  Sie  ausser 
dem  eben  Erwähnten  an  die  Verschlimmerung  Nachts  und  bei 
fencht-kaltem  Wetter,  an  die  profuse  Speichelsekretion,  an  die 
Schmerzhaftigkeit  des  Periosts,  an  Knochen- und  DrQsen-SchweUangen^ 
Der  typische  PhytoL' Kranke  ist  ebenso  wie  der  typische  Merkur- 
Kranke  ein  blasser,  magerer,  eingefallener,  nervös-empfindlicher 
Kranker. 

B.  Wie  kann  man  denn  da  aber  beide  unterscheiden? 

A.  Da  müssen  Sie  eben  noch  ein  Stflckchen  weiter  mitgehen, 
bis  Sie  an  den  Punkt  kommen,  an  welchem  die  Wege  beider  sich 
trennen.  Ich  kann  Sie  damit  trösten,  dass  es  Ihnen  im  einzelnen 
Fall  leichter  werden  wird,  diesen  Scheideweg  zu  finden,  als  jetzt, 
ihn  künstlich  zu  konstruieren.  Aber  denken  Sie  z.  B.  an  den 
spezifischen  Schweiss  des  Merkur,  denken  Sie  an  jene  Eigenart 
der  Phytolacca,  Krämpfe  hervorzurufen. 

B.  Da  fällt  mir  ein,  Sie  bezeichneten  eben  den  typischen 
Phytolacca-Kranken  als  einen  mageren  Kranken.  Ich  dächte  aber, 
Sie  selber  hätten  an  anderer  Stelle  von  Phytol.  als  einem  Mittel 
gegen  Fettleibigkeit  gesprochen.    Wie  reimt  sich  das  zusammen? 

A.  Meinen  Erfahrungen  nach  wirkt  Phytol.  bei  Fettleibigkeit 
aar  in  niederer  Verdünnung.     So  reimt  sich  beides  dahin,   dass 
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die  Anwendung  bei  Fettleibigkeit  nicht  die  bomöopathiache  iit 
B.  Aber  bei  Herzleiden  ist  PhjtoL  doch  offenbar  ein  homöopa- 
thischea  Mittel  und  wirkt  auch  in  homöopathischer  Doais,  and 
iwischen  Herzleiden  und  Fettleibigkeit  bestehen  doch  enge  Be- 
ziehungen. 

A.  Sie  müssen  unterscheiden.  Wenn  Sie  jene  Beschwerden 
bei  korpulenten  Personen  haben,  die  auf  beginnende  Herzverfettung 
hinweisen  und  Sie  entschliessen  sich  zu  PhytoL,  so  werden  Sie  es 
auch  niedrig  geben  mOssen.  Es  giebt  aber  einen  anderen  Zustand, 
der  mit  fett  und  mager  nichts  zu  tun  hat,  eine  Angina  pectoris,  die 
dadurch  charakterisiert  ist,  dass  die  Beschwerden  sich  mehr  in 
der  rechten  Brustseite  lokalisieren,  als  in  der  linken.  Das  ist  nun 
der  Fall,  in  dem  PbytoL  homöopathisch  indiziert  ist  Sie  werden 
meistenteils  finden,  dass  es  sich  nicht  um  die  ganz  heftigen 
Attaquen  handelt,  sondern  der  Kranke  hat  besonders  früh  morgens 
und  nach  dem  Essen,  wenn  er  geht,  eine  Unbehaglicbkeit,  Be- 
klemmung, Schmerzhaftigkeit  auf  der  rechten  Brustseite,  die  bis 
in  die  Schulter,  ja  bis  in  den  Arm  ausstrahlen  mag  und  die  ihn 
zwingt,  langsam  zu  gehen  rsp.  stehen  zu  bleiben.  Er  atmet  tief 
auf;  er  versucht  aufzustossen  und  fflhlt  danach  meist  eine  Er- 
leichterung. Auch  die  Witterung  wirkt  ein.  Ist  der  Morgen  trübe 
und  nebelig,  so  wird  ihm  sein  erster  Gang  schwerer.  Aber  das 
ist  ein  Symptom,  das  sich  bei  anderen  Arzneibildern  auch  findet. 
Das  Charakteristische  ist,  dass  der  Schwerpunkt  der  Beschwerden 
rechts  liegt,  und  dass  der  Kranke  infolge  dessen  gar  nicht  auf 
den  Gedanken  kommt,  dass  es  sich  um  das  Herz  handelt 


Abrotanum  (Eberraute)  bei  Peritonitis 
chronica  serosa  tuberculosa 

Von  Dr.  Stiegele  Jon«,   Stuttgart,   nach  einem  auf  der  letzten 
ZentralvereinsYersammlung  gehaltenen  Vortrag. 


In  der  Sitzung  der  Berliner  med.  Gesellschaft  vom  22.  Januar 
1902  stellte  Baginsky  3  geheilte  Fälle  von  chronischer  seröser 
Peritonitis  vor.  Der  therapeutische  Effekt  war  nach  seiner  Über- 
zeugung durch  Behandlung  mit  Schmierseife  erzielt  worden.    In 
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der  DiskuBBion  hierüber  waren  die  Meinangen  sehr  geteilt. 
NameDtlich  Cassel  and  Ewald  sprachen  sich  skeptisch  ttber  den 
Wert  der  Schmierseifen -Therapie,  wie  der  inneren  Behandlang 
ttberhaapt  ansi  während  Senator  sich  mehr  der  positiven  Auffassang 
Baginsky's  anschloss.  Es  warde  namentlich  von  Gassel  betont, 
dies  die  Spontanheilangen  oder  die  darch  innere  Therapie  bewirkten, 
immerhin  relative  Seltenheiten  darstellen,  and  es  solle  daher  mit 
der  Laparotomie  nicht  zn  lange  zagewartet  werden. 

Bei  diesem  Widerstreit  der  Meinangen  dürfte  es  von  Wert 
sein,  onsere  therapeutischen  Er£ahrangen  aaszataaschen  and  za 
ontersnchen,  ob  ansere  medikamentöse  Behandlang  ihre  Über- 
legenheit gegenftber  der  anderen  Schale  behaupten  kann. 

Ich  hatte  Gelegenheit,  zwei  F&lle  von  chronischer  seröser 
Peritonitis,  die  ich  ihrer  ganzen  Verlanfsweise  nach  als  tnberkalöser 
Nitar  ansehen  mnsste,  za  behandeln  and  za  heilen,  nachdem  vor« 
her  alle  tberapentischen  Möglichkeiten  der  andern  Schale  ohne 
Erfolg  zur  Anwendung  gekommen  waren. 

1.  FalL  Im  April  1900  wurde  mir  ein  5  Jahre  altes  Mädchen 
in  die  Sprechstunde  gebracht  Die  Mutter  erzähltOi  seit  Weihnachten 
leide  das  Kind  an  «Bauchwassersucht^;  die  Behandlung  mit 
Kalomelpalyem  und  Einreibungen  mit  grüner  Seife  seien  erfolglos 
geblieben,  ebenso  zwei  Punktionen,  die  im  Einderspital  vor- 
genommen  waren.  Jetzt  sei  als  letzte  Möglichkeit  die  Operation 
in  Aussicht  genonmien,  das  Befinden  des  Kindes  sei  das  denkbar 
schlechteste.  Abends  jeweils  Fieber,  —  Schlaf  häufig  gestört  und 
unnihigi  —  Appetit  sehr  gering,  —  Stuhlgang  bald  fest,  bald 
diarrhoisch.  Das  Kind  bot  ein  sehr  anämisches  Aussehen,  Besicht 
und  Extremitäten  stark  abgemagert,  die  Haut  welk,  ohne  jeglichen 
Tonus,  im  schroffen  Oegensatze  hierzu  das  Abdomen  mächtig  auf- 
getrieben, Haut  gespannt,  glänzend,  die  Venen  als  blaue  Stränge 
durchscheinend.  Leberdämpfung  verschwunden,  Herztätigkeit  sehr 
frequent.  Meine  Verordnungen  in  den  folgenden  6  Wochen  um- 
hssten  die  konstitutionellen  Mittel,  insbesondere  die  verschiedenen 
Jodsalze«  —  Der  Erfolg  war  gleich  null.  —  Ich  griff  nun  der 
Empfehlang  Deventers  folgend  zu  Abrotanum  und  verordnete 
10  Olob.  der  1.  Verdftnnuog  pro  Tag.  (Deventersches  Präparat). 
Zehn  Tage  später  berichtete  die  Mutter,  das  Befinden  des  Kindes 
hätte  sich  bedeutend  verändert.  Appetit  und  Aussehen  waren 
besser  geworden,  der  Stuhlgang  regelmässig,  aber  der  lokale  Befund 
war  der  gleiche,  wie  bei  der  ersten  Untersuchung.    So  blieb  es 
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die  nächsten  drei  Wochen  unter  steter  Besserong  des  allgemeinen 
Befindens.  Von  Anfang  Juli  ab  liess  sich  ein  deutliches  Absinken 
des  Ascites  bemerken,  der  im  Lauf  der  nächsten  4  Wochen  toU- 
ständig  verschwand.  Das  Kind  erfreute  sich  von  da  ab  ungestörter 
Gesundheit 

2.  FaU.  Im  April  dieses  Jahres  wird  ein  6  Jahre  alter  Knabe 
in  die  Sprechstunde  gebracht,  mit  direkter  Berufung  auf  den  eben 
geschilderten  Fall.  Die  Mutter  berichtet,  das  Kind  sei  anfangs 
Januar  dieses  Jahres  erkrankt;  es  soll  nach  Aussage  mehrerer 
Ärzte  der  anderen  Schule  an  „Bauchfelltuberkulose^  leiden.  Eine 
Punktion  sei  Mitte  Januar  vorgenommen  worden,  die  nach  8  Wochen 
wegen  sich  entwickelnder  qufdvoller  Kurzatmigkeit  hätte  wiederholt 
werden  müssen.  Eine  durch  4  Wochen  durchgeführte  Schmier- 
seifenbehandlung sei  gleichfiills  ohne  Erfolg  geblieben.  Appetit 
sehr  gering,  fortschreitende  Abmagerung,  abends  Fieber,  grosse 
Kurzatmigkeit,  seit  16  Nächten  habe  der  Kleine  kaum  mehr  ge* 
schlafen,  so  das»  jetzt  wohl  wieder  „angezapft*  werden  mflsse. 
Diesem  Bericht  der  Mutter  entsprach  der  objdctive  Befund. 

Ich  verordnete  Abrotanum  in  der  Urtinktur  (Qrunersche 
Pharmacopoe)  4  mal  täglich  3  Tropfen. 

5.  Mai.  Der  Schlaf  hat  sich  schon  in  der  zweiten  Nacht 
eingestellt,  Appetit  unverändert,  Urinsekretion  vermehrt. 

20.  Mai.  Schlaf  und  Appetit  recht  befriedigend,  Aussehen 
besser,  auch  psychische  Verstinmiung  zusehends  sich  aufhellend, 
Umfang  des  Abdomens  um  4^»  cm  gefallen. 

Abrot.  I   4mal  tägL  3  Tr. 

3.  Juni.  Allgemeinbefinden  gut,  kein  abendliches  Fieber  mehr. 
Umfang  des  Abdomens  aber  um  2  cm  gestiegen. 

Abrot.  °  4mal  tägl.  3  Tr. 

19.  Juni.  Patient  befindet  sich  objektiv  sehr  wohl,  Ascites 
unverändert. 

Abrot  0  4mal  täglich  10  Tr. 

10.  Juli.  Allgemein -Befinden  sehr  befriedigend,  besonders 
Appetit  sehr  gross.  Ascites  in  stetem  Abnehmen  begriffsn,  Urin- 
menge  auf  das  Doppelte  gestiegen,  der  kleine  Patient  kann  wieder 
springen,  während  er  sich  frflher  mühsam  in  watschelndem  Gtang 
und  mit  grosser  Kurzatmigkeit  fortbewegte. 

Bis  zu  diesem  Abschluss  erstreckte  sich  der  Bericht  über 
diesen  Abrotanum&U,  den  ich  auf  der  diesjährigen  Versammlung 
des  Zentralvereins  in  Köln  zur  Kenntnis  brachte. 
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Bd  meiner  Rttckkehr  erwartete  mich  aber  eine  anaDgenehme 
Obenaschnng.  Ich  wurde  alsbald  in  die  Wohnung  des  Patienten 
gerofen  and  fand  den  Kleinen  hochflebemd  im  Bettchen,  das  Ab- 
domen and  die  Extremitäten  bedeckt  mit  einem  urticaria-ähnlichen 
Masern-Exanthem  mit  streckenweise  circinärer  Anordnung;  daneben 
bestanden  Erscheinungen  erheblicher  Gtohimreizung:  heftige  Kopf- 
schmerzen,  Erbrechen  und  Irregularität  des  Pulses.  Der  Ascites 
war  in  seiner  früheren  Stärke  zurttckgekehrt  und  verursachte 
starke  HersbeUemmungen,  so  dass  ich,  da  die  bedrohlichen  Er- 
scheinangen  während  der  nächsten  Tage  in  unverminderter  Inten- 
sitlt  fortdauerten,  daran  denken  musstOi  aus  vitaler  Indikation  zu 
puktieren«  Zuvor  jedoch  machte  ich  einen  nochmaligen  Versuch 
mit  Tinct  Abrot.  2standl.  3  Tr.  Eine  unmittelbare  Folge  war 
der  NachlasB  der  Herzbeklemmung;  auch  die  übrigen  schweren 
Krankheitserscheinungen  kamen  in  den  nächsten  Tagen  zum  Ver- 
schwinden. In  einer  mehrwöchentlichen  Rekonvaleszenz  bildete 
sich  auch  anter  reduzierter  Dosierung  des  Abrotanum  der  Ascites 
vollständig  zurück,  während  das  Körpergewicht  und  der  Fett- 
ansatz aa  Stamm  und  Extremitäten  eine  rasche  und  befriedigende 
Zonahme  erfuhren. 

Bei  der  kritischen  Betrachtung  der  beschriebenen  Krank- 
beitafiUle  möchte  ich  zunächst  darauf  zurückkommen,  dass  ich  in 
der  Diagnose  die  tuberkulöse  Natur  der  A£fektionen  als  erwiesen 
angesehen  habe.  Es  fehlt  zur  streng  positiven  Entscheidung,  wie 
das  ja  auch  Baginsky  bei  seinen  Fällen  betont,  allein  der  Nach- 
weis der  spezifischen  Bazillen.  Ich  halte  aber  dafür,  dass  die 
Gesamtheit  und  die  Schwere  der  klinischen  Erscheinungen  für  die 
Charakterisierung  der  E^rankheit  entscheidend  ins  Gewicht  fiUlt. 
Nebenbei  bemerkt,  bliebe  es  mit  Bücksicht  auf  therapeutische  Er- 
folge belanglos,  ob  ein  allmählich  zur  Kachexie  führender  Ema- 
siatfonsprozess  durch  den  TuberkelbaziUus  oder  eine  andere  Noxe 
bedingt  wird. 

Sind  nim  die  im  Laufe  der  Behandlung  eingetretenen  klinischen 
Yerändeningen  auf  die  Darreichung  der  Arzneimittel  zurück- 
zuführen oder  handelt  es  sich  um  reine  Naturheilungen,  wie  sie 
M  chronischer  Peritonealtuberkulose  vorkommen?  Es  ist  dies  ein 
Einwand,  der  immerhin  kritisch  gewürdigt  werden  muss.  Die  Ent- 
acbeidang  in  dieser  Frage  liegt  grossenteils  in  der  Schnelligkeit 
der  klinischen  Veränderungen,  die  zeitlich  mit  der  Aufnahme  von 
Abrotanum  zusammenfallen.     Das  erste  Kind  bekam  ich  in  Be- 


6g  Zelt«o1irift  des  Beriiner  Vereines  homOopathiseher  Aente 

handlang,  nachdem  auf  Galomel,  Punktionen  und  Schmierseifen- 
therapie kein  Erfolg  eingetreten  war;  die  meinerseits  verordneten 
Medikamente  waren  gleichfalls  ohne  Wirkung  geblieben.  Genau 
mit  der  Darreichung  von  Abrotanum  begann  die  gQnstige  Wendung. 
Der  zweite  Fall  hatte  gleichfalls  alle  Möglichkeiten  therapeutischer 
Beeinflussung  durchlaufen,  die  Vornahme  der  Punktion  schien 
durch  die  indicatio  vitalis  bedingt,  da  brachten  die  ersten  Gaben 
von  Abrotanum  die  entscheidende  Änderung  und  als  erstes  Zeichen 
hiervon  den  lang  entbehrten  Schlaf.  Im  letzten  Fall  hatte  Abro- 
tanum zweimal  Gelegenheit,  sich  therapeutisch  zu  bewähren,  als 
eine  Infektion  den  chronischen,  der  Heilung  entgegengehenden 
Prozess  zu  vehementem  Aufflammen  brachte.  Wie  aus  der  Kranken- 
geschichte zu  ersehen  ist,  hatte  ich  auch  versucht,  mit  reduzierten 
Dosen  (1.  u.  2.  Potenz)  den  Fall  weiter  zu  behandeln,  was  aber 
einen  deutlichen  Stillstand  in  der  Heilung  zur  Folge  hatte,  der 
einer  Bflckkehr  zur  Urtinktur  jeweils  prompt  wich.  Als  nicht 
unwesentlich  möchte  ich  schliesslich  noch  betonen,  dass  die  beideo 
Patienten  den  ärmeren  Schichten  der  Bevölkerung  entstammten. 
Auch  die  verbesserten  Lebensbedingungen,  die  nach  Cassel  mit 
der  Aufnahme  in  Spitalbehandlung  einsetzen  und  f&r  die  Spontan- 
heilung sehr  in  Betracht  kommen,  können  nicht  in  Anrechnung 
gebracht  werden,  da  der  Aufenthalt  in  der  Einderklinik  an  den 
beiden  Patienten  nicht  die  geringste  Veränderung  zum  Besseren 
gebracht  hatte.  Wir  können  also,  indem  wir  zu  der  eingangs  ge- 
stellten Frage  Stellung  nehmen,  sagen,  dass  Abrotanum  Heilung 
brachte,  nachdem  die  von  Baginsky  so  hoch  bewertete  Schmier* 
seifenbehandlung  versagt  hatte. 

Nun  zu  der  Frage  über  das  ,»Wie*  der  Wirkung.  Deventer 
sagt  aber  die  physiologische  Wirkung  der  Pflanze: 

„Dieselbe  ist  anregend  und  belebend  auf  die  Capillargefäsae, 
die  Mesenterialdrflsen  und  die  vasomotorischen  Nerven;  sie  be- 
schränkt sich  aber  nicht  nur  auf  eine  blosse  vorflbergehende 
Steigerung  in  den  betreffenden  TeileUi  sondern  ruft  auch  eine 
kräftige  Reaktion  hervor,  wodurch  die  innere  Energie  gehoben 
wird.« 

Demgemäss  finden  wir  unter  den  von  Deventer  aufgestellten 
Indikationen  hauptsächlich  Affektionen  verzeichnet,  die  eine  her- 
vorragende Beteiligung  des  Gefässapparates  aufweisen.  Also: 
Altersbrand,  Eupferrose,  Blutschwamm,  Nasenbluten,  Hämorrhoiden, 
Zehrfieber  der  Kinder.    Wie   mächtig  es   bei  der  letztgenannten 
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AffektiOD  wirken  kann,  mag  folgender  Fall  erhärteo.  Ein  10  Wochen 
altes  Kind  wird  in  die  Poliklinik  gebracht  Seit  der  Gebnrt  war 
M  stetig  abgemagert,  beim  Anfflhlen  oder  Kneifen  zeigt  es  keine 
bemerkbare  Reaktion,  seit  8  Tagen  Nahrangsanfnahme  sistierti 
auf  beiden  Augen  atrophische  Hornhautgeschware,  ein  Beweis, 
wie  weit  die  Emanation  bereits  Yorgeschritten  war.  Verordnung 
Abrotan. '  4mal  tftgl.  3  Eflgelcheo  zu  geben.  Nach  8  Tagen  be- 
richtet die  Mutter,  nach  dem  zweiten  Einnehmen  bitte  das  Kind 
mehr  Lebensäusserungen  gezeigt,  Milch  genommen  und  seither 
steigenden  Appetit  an  den  Tag  gelegt. 

Aus  dem  Gesagten  erhellt  die  eminente  Beziehung  der-Arte- 
misia  Abrotanum  zum  gesamten  Zirknlationsapparat.  Ans  den 
TOD  Deventer  aufgestellten  Indikationen  lassen  sich  zwan^os  zwei 
Wirkungssphären  erkennen,  eine  mehr  allgemeine  auf  die  peripheren 
Geftsse  sich  erstreckende  Wirkung,  fftr  welche  die  von  Kirn  mit- 
geteilte Krankengeschichte  (Heilung  eines  Angioms)  einen  treffen- 
den Beleg  bildet  und  eine  speziell  auf  das  intestinale  Lymph* 
drftsengewebe  und  Gefässsystem  gerichtete.  Die  an  Gesunden 
Torgenommenen  Prüfungen  geben  hierfür  deutliche  Fingerzeige. 
Bei  Glarke  und  Hering  finden  wir  darüber  sehr  bemerkenswerte 
PrOfiiogs-Sjmptome  yerzeichnet:  Sensation,  as  if  stomach  were 
hanging  or  swimming  in  water.  Wir  hoffen,  dass  die  yom  Zentral- 
Terein  angeregte  Prüfung  die  bisherigen  Ergebnisse  erweitem  und 
die  Kenntnis  von  der  M/irkungstendenz  der  Eberraute  vertiefen 
möge.  Eine  zahlreiche  Beteiligung  der  Kollegen  ist  allerdings 
Grundbedingung. 


Lokale  Tuberkulose. 

Vortrag  gehalten  auf  der  Versammlung  des  sächs.-anhalt.  Vereins 

in  Leipzig  13.  Oktober  1901  im  Hotel  „Kaiserhof* 

von  Dr.  Beesier  in  Chemnitz. 


Meine  Herren  Kollegen! 
Ehe  ich  meinen  kleinen  Vortrag  beginne,  möchte  ich  an  Sie 
die  Bitte  richten,  Bleistift  und  Notizbuch  zur  Hand  zu  nehmen 
und  sich  alle  diejenigen  Punkte  meines  Vortrages  zu  notieren, 
die  einen  Widerspruch,  oder  eine  Widerlegung,  oder  Ergänzung 
ferdienen,  sodass  der  Vortrag  mir  selber  zur  Belehrung  dient  und 
sodass   2a  den  wenigen  Fällen  Ton  lokaler  Tuberkulose,   die  ich 
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bringen  kann,  noch  eine  Reihe  ähnlicher  und  intereseanter  hinn- 
kommen  mBgen. 

Meine  eigenen  Beobachtungen  Aber  lokale  Tuberkolose  be- 
schränken sich  vorläufig  auf  einige  Fälle  von  tuberkulöser  Colitis 
und  auf  einen  Fall  von  tuberkulöser  Gystitis  und  Striktur. 

Ich  will  Ihnen  zunäohst  die  Krankengeschichte  des  ersten 
Falles  Yon  Goxitis  geben.  — 

Am  6.  NoYember  y.  J.  wurde  die  8jährige  Gertrud  Mehnert 
zu  mir  gebracht.  Die  Mutter  hatte  das  Kind  bis  vor  die  Haus- 
tflre  gefahren  und  musste  es  auf  den  Armen  hinauftragen. 

Qie  Kleine,  ein  blasseSi  etwas  gedunsen  aussehendes  Kind 
mit  mattem,  trägem  Blick  leidet  seit  1  Jahr  an  tuberkulöser  Goxitis. 
Sie  ist  bereits  in  chirurgischer  Behandlung  gewesen,  wovon  auch 
2  kleine  Incisionsnarben  in  der  Gegend  der  stark  geschwollenen 
rechten  Hafte  Zeugnis  ablegen. 

Auch  am  unteren  Ende  der  linken  ülna  ist  der  Knochen 
aufgetrieben  und  auch  hier  findet  sich  eine  Ineisionsnarbe. 

Aus  dem  rechten  Ohr  läuft  stinkender  Eiter,  die  Halsdrlksen 
sind  chronisch  infiltriert,  das  Gesicht  ist  mit  juckendem,  trocknem 
Ekzem  bedeckt 

Der  Appetit  ist  schlecht,  es  besteht  chronische  Obstipation, 
der  After  ist  stets  wund,  der  Urin  ist  scharf  riechend  und  wund 
machend. 

Verordnung:  rationelle  Diät  und  Sulfur  Dil.  C  30.  3  mal 
täglich  8  Tropfen,  jedesmal  8  Tage  kng,  und  dann  wieder  3  Tage 
Pause,  und  in  dieser  Weise  4  Wochen  lang  forthhren. 

Sie  sind  gewiss  erstaunt  darfiber,  dass  ich  ein  antipsorischea 
Mittel  in  einer  so  chronischen  Krankheit  in  so  häufigen  Gaben  su 
geben  wagte. 

Ich  ging  dabei  weniger  von  einem  wissenschaftlichen,  als  von 
einem  taktischen  Standpunkt  aus.  Es  schien  mir  zu  gewagt, 
Leuten,  die  bis  dahin  von  Homöopathie  nichts  gewusst,  vorzuschlagen^ 
nach  einer  einzigen  Gabe  die  Nachwirkung  geduldig  abzuwarten. 

Und  ieh  habe  dies  Verfahren  so  wenig  zu  bereuen  gehabt, 
dass  ich  es  auch  in  dem  zweiten,  diesem  ähnlichen  Fall  von 
tuberkulöser  Gystitis  eingeschlagen  habe,  und  —  mit  dem  nämlichen 
guten  Erfolg. 

Um  nun  auf  die  Krankheitsgeschichte  zurückzukommen,  als 
das  Kind  nach  14  Tagen  wieder  gebracht  wurde,  war  zunächst 
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kern  OhrenlanfeD  mehr  Torhanden,  die  HalsdrOsen  waren  etwaa 
Ueiner  geworden,  der  AuBschlag  im  Gtosicht  war  stärker  aufgetreten, 
jnekte  aach  heftiger,  und  was  die  Hanptaache,  die  Schwellung  der 
reehten  Hfilte  war  sortekgegangen. 

Nun  lieBS  ich  die  Arznei  aoBsetzen  und  gab  einige  Scheinpnl?er 
flr  die  Dauer  eines  Monats.  Nach  genau  26  Tagen,  am  16.  Dezember 
1900,  erschienen  Mutter  und  Kind  wieder,  aber  das  Kind  wird 
nicht  mehr  von  der  Mutter  getragen,  sondern  es  l&uft  munter  im 
Zimmer  umher,  der  früher  matte,  schläfirige  Oesichtsausdruck  ist 
yenchwunden,  kurz  —  aus  einem  kranken  elenden  war  ein  leb- 
haftes, munteres,  lebendiges  Kind  geworden. 

Die  Umwandlung  war  so  bedeutend,  dass  ich  das  Kind  anfangs 
ganricht  erkannte  und  fflr  eine  neue  kleine  Patientin  hielt. 

Dazu  mochte  beigetragen  haben,  dass  der  Ausschlag  im  Gesicht 
des  Kindes  jetzt  noch  viel  stärker  war,  als  vier  Wochen  zuvor. 

Wie  die  Mutter  erklärte,  ist  der  Juckreiz  noch  viel  intensiver 
geworden;  die  Yerstopiung  hat  zugenommen,  und  auch  am  Oesäss 
und  in  der  Kreuzbeingegend,  wo  die  Haut  jetzt  rauh,  harschig  und 
ichthjosis-artig  geworden  ist,  scheint  die  Kleine  heftigen  Juckreiz 
zQ  verspttren. 

Mir  sehien  das  angezeigte  Mittel  jetzt  Graphit  zu  sein,  dass 
ich  flfissig  in  der  6.  Zentesimalpotenz  verordnete. 

Graphit  hat  denn  auch  alle  die  genannten  Symptome  schnell 
beseitigt,  sodass  die  Eltern,  die  ziemlich  arm  sind,  es  ein  halbes 
Jahr  lang  nicht  fOr  nötig  befanden,  mir  ihr  Kind  wieder  zu  zeigen. 
Noch  musB  ich  bemerken,  dass  bei  dieser  letzten  Konsultation  am 
16.  Dezember  1900  nicht  die  geringste  Schwellung  oder  Schmerz- 
haftigkeit  der  rechten  Hflfte  zu  konstatieren  war,  desgleichen  keine 
Yerkfirzung. 

Erst  am  14.  Juli  dieses  Jahres  bekam  ich  das  Kind  wieder 
10  sehen,  das  sich  inzwischen  vortreflflich  entwickelt  hatte.  Es 
Unit  munter  und  spielt  auf  der  Strasse,  als  wenn  es  niemals  eine 
tuberkulöse  Cknntis  gehabt  hätte. 

Aber  doch  haben  sich  einige  ganz  leise  Andeutungen  des 
früheren  Zustandes  wieder  eingestellt.  Die  rechte  Hflfte  ist  ein 
Mein  wenig  geschwollen,  desgleichen  die  Halsdrflsen;  die  Ver- 
stopfung ist  wieder  recht  lästig;  in  beiden  Leistenbeugen  und  in 
der  rechten  EUenbeuge  ist  ein  leichtes  trockenes  Ekzem  aufgetreten 
das  Kind  schwitzt  viel  am  Kopf,  und  am  unteren  Ende  der 
linken  Ulna,   wo  ich  schon  vor  '/i  Jahre  eine  geringe  Knochen- 
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auftareibung  und  eine  Insieionsnarbe  Tor&ndi  da  besteht  jetit 
schmerzhafte  Schwellung,  Bötung  und  Fluktuation,  ein  tuberkulöser 
Abszess  etwa  von  Wallnussgrösse..  Durch  Inzision  entleert  sich 
etwas  Eiter. 

Verordnung:  Silicea  30,  1  mal  täglich  8  Tropfen  mit  öfteren 
Pausen  von  1—2  Tagen. 

Äu83erlich  Umschläge  mit  essigsaurer  Tonerde,  auch  das  eine 
Eonzession  an  die  besorgte  Mutter. 

Am  31.  August  zeigt  sich  die  kleine  Patientin  wieder.  Die 
Inzisionswunde  hat  sich  nach  und  nach  völlig  geschlossen,  es  ist 
keine  Enochenanschwellung  mehr  vorhanden.  Wegen  des  noch 
bestehenden  leichten  Ekzems  in  den  Leistenbeugen  etc.  Sulfur 
Dil.  G  30. 

Bis  hierher  reichen  meine  Aufzeichnungen  Aber  diesen  Fall, 
loh  bitte  um  Entschuldigung,  falls  ich  Ihnen  damit  etwas  All- 
tägliches erzählt  haben  sollte.  Für  mich  ist  er  so  ziemlich  das 
Interessanteste  gewesen,  was  mir  bis  jetzt  in  meiner  noch  jungen 
und  kleinen  Praxis  begegnet  ist 

Zunächst  einmal  ist  es  mir  durch  diesen  Fall  zur  Gewissheit 
geworden,  dass  enge  Beziehungen  bestehen  müssen  zwischen  Haut- 
ausschlägen und  schweren,  inneren  lokalen  Erkrankungen.  Interessant 
war  mir  besonders,  dass  mit  zunehmender  Besserung  des  Hüft- 
gelenksleidens eine  entsprechende  Verschlimmerung  des  Hautaus- 
schlages stattfand. 

Die  Mutter  will  sogar  wiederholt  ein  direktes  Alternieren 
zwischen  beiden  Erscheinungen  beobachtet  haben.  —  Verschwinden 
des  Gesichtsausschlags,  Verschlimmerung  der  Cozitis  und  Besserung 
der  letzteren  bei  Verschlimmerung  des  Ekzems. 

Hier  haben  wir  also  eine  direkte  Beziehung  zwischen  Haut- 
ausschlag und  lokaler  Knochentuberkulose.  Aber  es  muss 
auch  ähnliche  Beziehungen  zwischen  Hautausschlägen  und  Ge- 
schwülsten, insbesondere  solchen  bösartiger  Natur  geben. 

Wenigstens  geht  das  zur  Evidenz  hervor  aus  einem  von 
IMteyländer  pag.  47  beobachteten  Fall,  der,  obwohl  er  nicht  in 
mein  Thema  gehört,  doch  so  grosse  Analogien  mit  dem  eben 
Erzählten  darbietet,  dass  ich  Ihnen  denselben  kurz  ins  Gedächtnis 
zurückrufen  möchte. 

Mayländer,  gewiss  ein  zuverlässiger  und  exakter  Beobachter, 
heilte  einen  von  4  anderen  Ärzten  und  auch  von  ihm  als  Scirrhus 
mammae,    diagnostizierten,   apfelgrossen,    knorpelharten,   mit  der 
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Baut  Terwaclisenm,  oft  Bchmenbaften  Tumor  der  linken  Bmat- 
drflBe,  der  bei  einem  51jährigen  Fräulein  seit  einigen  Jahren 
bestand,  mit  Sulfur  12,  täglich  eine  Gabe,  in  Icurser  Zeit  Diese 
Amei  wurde  gewählt,  weil  Patientin  jahrelang  an  GtesichtBauB- 
Mhligen  gelitten  hatte,  die  aber  seit  längerer  Zeit  terschwunden 
waren.  Mit  diesem  Verschwinden  war  ein  auffallendes  Wachstum 
im  Knotens  susammengefallen*  Bald  nach  dem  Einnehmen  fand 
rieh  nicht  nur  der  fr&here  Oesichtsausscblag  wieder  ein,  sondern 
aneh  der  ganse  Bücken  wurde  mit  Ausschlag  bedeckt. 

Abo  zunächst  das  eine  habe  ich  aus  meinem  Fall  gelernt^ 
dass  Knochentuberkulose  mit  Hautausschlägen  in  Beziehung  steht 
und  dann  eyentL  durch  Sulfur  oder  andere  antipsorische  Arzneien 
heilbar  sein  kann. 

Zweitens  scheint  mir  aus  diesem  Fall  herrorsugehen,  dass  es 
keineBwegs  notwendig  is^  es  in  derartigen  chronischen  Fällen 
streng  nach  Hahnemann  bei  einer  einzigen  Gabe  von  wenigen 
Kimchen  bewe|nden  zu  lassen.  Es  erscheint  mir  nach  anderen  Er- 
fahmngen  zwar  höchst  wahrscheinlich,  dass  hier  einige  Kömchen 
Snlfiir  30  dieselbe  Wirkung  entfaltet  hätten.  Ob  etwas  lang- 
samer oder  schneller,  wer  kann  das  wissen?  Aber  es  erscheint 
mir  die  Behauptung  unbewiesen,  dass  die  öftere  Wiederholung 
einer  nach  dem  Änlichkeitsprinzip  streng  indizierten  Potenz  schäd- 
Hebe  Folgen  haben  sollte.  Es  kommt  allerdings  wohl  auf  die 
Zwischenräume  der  Wiederholungen  an. 

Dieselbe  Arznei,  oft  und  in  kurzen  Zwischenräume  wiederv 
holt  mit  längerem  Nachwirkenlassen  durch  Scbeinpulver,  das  mag 
sTentl.  rationeller  sein,  als  das  Wiederholen  in  längeren  Zwis(ihen- 
Tämnen,    etwa  von   8—14  Tagen,   ohne  eigentliches  Auswirken-' 


So  wenig  wir  uns  also  in  solchen  Fällen  streng  an  Hahnen 
mann  zu  halten  brauchen,  so  wenig  brauchen  wir  auch  Mayländer 
und  den  übrigen  Vertretern  der  Tie^otenzen  Gefolgschaft  zu 
httten,  die  nicht  genug  vor  Anwendung  der  Hochpotenzen  warnen 
hteaen. 

WoYor  Mayländer  mir  aber  mitBecht  zu  warnen  scheint,  das 
ist  das  TertrauensToUe  monatelange  Warten  auf  die  endliche  Nach- 
wirkung einer  einmaligen  Gabe  eines  hochpotenzierten  Arznei- 
mittela  Da  kann  man  allerdings  Unheil  anrichten,  wenn  man» 
vie  Mayländer  sagt,  im  starken  Glauben  an  die  eigene  Unfehlbar»'' 
hdt,  unter  allen  Umständen  das  richtige  Mittel  ausgewählt*  zu 
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haben,  schliesdieh  nach  monatelangem  Warten  sieht,  dass  man 
sieh  in  der  Mittelwahl  geirrt  hat»  wfthrend  die  Krankhdt  m- 
zwiichen  forchtbare  Fortsehritte  gemacht  hat 

Derartige  Vorkommnisse  berechtigen  aber  noch  längst  nicht, 
▼or  Anwendung  der  Hochpotenzen  bei  Enochentnberkolose  ete. 
ttberhanpt  sn  warnen.  Mir  scheint  im  Gegenteil  gerade  bei  diesen 
Erkrankungen  nichts  ungünstiger  zu  wirken,  als  Tiefpotensen,  nichts 
besser,  als  Hochpoteuen. 

Vor  allem  scheint  es  mir,  als  ob  bei  letzteren,  wenn  sie  richtig 
gewählt  sind,  die  günstigen  Wirkungen  Überraschend  schnell  ein- 
treten« 

Entschieden  auf  falschem  Wege  befinden  sich  diejenigen  Tief- 
potensler,  die  wie  Majländer  und  Puhlmann  fttr  Sulfur  keine 
andere  Indikation  wissen,  als  dass  man  es  bei  Anlage  zu  torpider 
Skrophulose  geben  sollte,  Galc.  phosphorica  hingegen  bei  Anlage 
zu  erethischer  Skrophulose. 

Immerhin  ist  darin  noch  mehr  homöopathisches  Denken  zn 
sparen,  als  wenn  andere  Autoren,  das  Hauptgewicht  auf  die  cU- 
rurgisch-orthopftdische  und  hygienische  Behandlung  legend,  die 
homöopathische  so  nebenher  abfertigen,  indem  sie  vorschlagen, 
ausserdem  noch  einige  »roborierende'*  homöopathische  Mittel  zn 
geben,  wie  das  unTermeidliehe  Arsenik,  jodat  in  der  4—6  Potenz, 
auch  mal  Sulfur,  mal  Calc.  hypophosphorosa,  mal  Siliceal 

Solche  gedankenlose  und  schematische  Ausflbung  der  Homöo- 
pathie erzielt  doch  höchstens^  diese  Patientin  den  Chirurgen  in 
die  Arme  zu  treiben. 

Nun  möchte  ich  noch  kurz  zwei  andere  Fälle  von  Colitis  er- 
wähnen, in  denen  ich  mit  Hochpotenzen  Erfolg  gehabt  habe. 

Der  erste  Fall  betrifft  ein  vieijähriges  Mädchen,  Hannchen 
MtOler,  das  sich  z.  Zt.  noch  in  Behandlung  befindet  Ich  behandle 
es  seit  zurka  V«  J&br. 

Vorher  war  es  von  einer  weisen  Frau  behandelt  worden,  die 
homöopathische  Arzneien  in  tiefen  Potenzen  zu  verabreichen  pflegt, 
und  die  „den  Olft*"  —  wie  man  in  Chemnitz  zu  sagen  pflegt  — 
ordentlich  heraustreiben  wollte.  Daffir  war  denn  auch  die  Unke 
Hälfte  mindestens  noch  einmal  so  umfangreich,  wie  die  rechte,  mit 
deutlicher  Fluktuation.  Die  Untersuchung  war  sehr  schwierig,  weil 
das  Kind  ganz  unleidlich  war,  und  bei  den  leisesten  BerflhruDgen 
Sehmerz  zu  empfinden  schien.  Jedenfalls  war  es,  im  Gegensats 
zu  dem  ersten  Fall,  ein  Bild  der  eretbiechen  Skrophulose. 
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Hier  hittte  ich  alao,  nach  Maylinder  Galeurea  phoipliorica 
3—6  geben  sollen,  ich  gab  aber  Sulf ur  30  ohne  mich  an  Erethieains 
oder  Torpiditat  n  kehren,  und  iwar  deshalb,  weil  sich  flberall 
am  Körper  des  Kindes  kleine,  juckende,  Akne-arÜge  Knötchen  and 
Büschen  fanden.  Ausserdem  bestand  Ohrenlaufen,  Caries  dentium, 
loffltntion  der  Halslymphdrflsen,  chronische  Obstipation  und 
itatiBche  Lordose  und  Skoliose  der  Lendenwirbelsftule.  Laufen 
asd  selbst  Auftreten  war  seit  langer  Zeit  unmöglich  gewesen. 
Die  Empfindlichkeit  im  Hüftgelenk  war  so  gross,  dass  die  Mutter 
dem  Kinde  nur  mit  grösster  Vorsicht  den  Strumpf  an  den  linken 
FiuB  ansiehen  durfte.  Am  AuffiUigsten  aber  war  das  mArrische, 
Terdriesslichey  unleidliche,  weinerliche  Wesen  des  kleinen  Patientin. 
Asch  dies  Kind  habe  ich  nicht  wiedererkannt,  als  es  genau  nach 
dnern  Monat  wieder  zu  mir  gebracht  wurde. 

Id  meinem  Journal  habe  ich  an  diesem  Tage  folgendes  notiert; 
»Das  Kind  ist  Tiel  munterer  geworden,  garnicht  mehr  so 
fflfliTisch  und  yerdriesslich,  vielmehr  lebhaft  und  sutraulich,  hat 
hfibsehe  rote  Backen,  hat  viel  Drang  zum  Laufen  und  zum  Bewegen 
des  kranken  Beins,  es  schwippt  auf  dem  Sofii  sitzend  und  schaukelt 
mit  den  Beinen,  es  kann  alleine  stehen,  muss  aber  beim  Laufen 
geflkhrt  werden.  Diese  Besserung  begann  8  Tage  nach  dem  Ein- 
lehmen^  (das  in  derselben  Weise  geschah,  wie  im  ersten  Fall). 
Die  Geschwulst  ist  noch  ebenso  gross,  ist  aber  heiss  und  glänzend 
lot,  hat  indes  an  Schmerzhafligkeit  verloren.  Appetit  gut.  Stuhl« 
gang  stets  etwas  hart,  das  Ekzem  juckt  stark.  Das  Ohr  läuft  noch. 
Nun  gab  ich  4  Wochen  lang  Scheinpulver.  Dann  Silicea  30, 
Hepar  30. 

Schliesslich  liess  sich,  bei  immer  fortschreitender  Besserung, 
die  Incision  des  Abszesses  nicht  umgehen,  wobei  sich  ca.  ^s  Liter 
üiter  mit  Fibrinflocken  entleerte.  Weiterhin  von  Tuberkulin  SO 
eioige  seltene  Gaben,  dann  Merkur  30,  Spongia  80  s.  w.  Die 
Besserung  schreitet  immer  fort,  die  Incisionsstelle  hat  sich  zu 
einem  runden,  talergrossen  Oeschw&r  erweitert,  das  mit  schlaffon, 
lehwammigen  Granulationen  ausgefUlt  ist.  Darauf  lasse  ich,  ut 
iliquid  fiat,  Umschläge  mit  Perubalsam  machen,  ftberzeugty  dass 
dadurch  die  Hochpotenaen  in  ihrer  Wirkung  nicht  beeinträchtigt 
ivden. 

Zur  Zeit  steht  es  mit  der  kleinen  Patientin  so,  dass  die 
finke  Hafte  nicht  yiel  umfangreicher  ist,  als  die  rechte  gesunde. 
Dag  Kind   macht  unaufhörlich  Gehversuche  und  ist  for  Übermut 
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und  Beweglichkeit  kaum  sa  bSodigen.  Ich  hoffe  fest  sie  noch 
gans  hergestellt  zu  sehen.  (19.  IX.  02.  Allgemeine  und  Ortliche 
Besserung  halt  an.)  4.  n.  03.  Pat  befindet  sich  seit  14  Tagen 
in  der  orthopädischen  Anstalt  des  Sanitätsrat  Dr.  PiUing  in  Aue 
i.  Ersgeb.,  wohin  ich  sie  gesandt  habe,  da  ihr  Allgemeinbefinden 
ein  YorzOgliches  geworden  ist,  was  auch  Dr.  P.  anerkannt  hat 
Das  Bein  ist  in  Narkose  gestreckt  und  darauf  ein  Gipskorsett  mit 
elastischen  Zflgen  angelegt  worden.  Nach  Dr.  P.'s  Aussage  ist 
das  Bein  nicht  verkttrzt.  Pat.  soll  in  ca.  6  Wochen  einen  Geh- 
Terband  nach  Hessing  erhalten. 

Mein  dritter  Fall  ist  ziemlich  unwichtig,  ein  lOjähriger  skro- 
phulöser  Knabe,  der  seit  einigen  Tagen  das  linke  Bein  nachzu- 
ziehen beginnt,  ohne  Schmerzen  zu  empfinden.  Bei  Untersuchung 
scheint  das  kranke  Bein  in  einem  Winkel  von  zirka  90^  fixiert, 
wahrscheinlich  infolge  unwillkflrlicher  Hemmung  durch  Muskelzug, 
denn  einige  Tage  absolute  Ruhe,  nachts  einige  Dampfkruken  an 
die  Httfte,  Sulfur  30  und  Belladonna  30  im  Wechsel,  liessen  alle 
Symptome  schnell  verschwinden.  Hier  handelte  es  sich  also  wohl 
um  eine  ganz  leichte  seröse  Synovitis  im  Hüftgelenk,  yerursacht 
vielleicht  durch  einen  kleinen  tuberkulösen  Herd  im  Gelenkkopf. 

Es  wird  Ihnen  wohl  aufgefallen  sein,  dass  ich  bei  keinem 
meiner  Fälle  die  so  allgemein  abliebe,  auch  von  Mayländer  und 
Puhlmann  in  den  Vordergrund  gestellte  orthopädische  Behandlung 
durch  den  Streckverband  auf  der  Volkmann'schen  Schiene  an* 
gewandt  habe. 

Ich  musB  offen  gestehen,  ich  halte  nicht  viel  davon,  nachdem 
ich  einmal,  als  ich  vor  einigen  Jahren  einen  allopathischen  Land- 
arzt im  Erzgebirge  einen  Monat  lang  zu  vertreten  hatte,  einen 
jungen  Mann  von  16  Jahren  auf  das  Streckbett  gelegt  habe,  von 
dem  er  lebend  nicht  wieder  aufgestanden  ist.  Er  war  jahrelang 
mit  seinem  „Knierheumatismus**  hinkend,  aber  munter  hemm- 
gelaufen, die  sechs  ärztlichen  Leuchten  der  benachbarten  Kreis- 
stadt hatten  mit  Salben  und  Pflastern  an  diesem  Enierhenmatis- 
mus  hemmkuriert.  Der  Bezirksarzt  war  immerhin  noch  der  ge- 
scheiteste von  allen  gewesen,  indem  er  weise  geäussert  hatte,  mit 
dem  Knie  scheine  ihm  die  Geschichte  nichts  zu  thun  zu  haben, 
womit  aber  sonst,  das  wäre  ihm  unklar. 

Vielleicht  wäre  es  den  Herren  schneller  klar  geworden,  wenn 
es  sich  nicht  um  einen  Krankenkajasen-Patienten  gehandelt  hätte. 
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Ich  war  natürlich  nicht  wenig  stolz  auf  meine  Diagnose,  und 
katte  nichts  Eiligeres  za  tun,  als  meinen  Patienten  nach  allen 
Begdn  der  Kunst  auf  das  Streckbett  zu  schnallen,  und  hatte  auch 
die  Genugtuung,  dass  Diagnose  und  Therapie^von  dem  Arzt,  den 
ich  Yertrat,  YoUständig  gebilligt  wurden.  Freilich,  der  Kniegelenk* 
rheomaÜBmuB  und  auch  die  winklige  Fixation  im  H&ftgelenk  Ter- 
schwanden« 

Bald  aber  traten  gewaltige  Abszesse  auf,  hohe  Temperaturen 
stellten  sich  ein  und  innerhalb  eines  halben  Jahres  war  Patient, 
Torher  ein  zwar  hinkender,  aber  munterer  Jfingling,  dank  meiner 
eiakten  Diagnose  und  ebenso  exakten  Therapie  lu  Tode  gestreckt. 
Ich  habe  in  Chemnitz  noch  eine  ganze  Beihe  von  geradezu 
scheiisslichen  CoxitisfiUlen  zu  sehen  bekommen,  die  sftmtlich  bei 
exakter  Streckbehandlung  so  weit  gediehen  waren,  dass  ich  die 
hoinSopathische  Behandlung  als  voraussichtlich  erfolglos  ablehnen 
moBBte. 

Viel  zweckmässiger  und  immer  mehr  anerkannt  ist  die.ortho- 
IiUiBche  Behandlung  der  chronischen  Coxitis  mit  Oehferbinden 
nach  Hoffa,  Hessing,  Thomas  u.  a.  In  meinen  Fällen  hätte  ich 
sie  gern  angewandt,  wenn  nicht  der  teure  Preis  dieser  Apparate 
za  Behr  ins  Gewicht  ge&Jlen  wäre,  da  es  sich  um  Kinder  armer 
Leute  handelte. 

In  der  homöopathischen  Litteratnr  habe  ich  nur  wenige  rein 
homöopathische  Heilungen  gefunden, 

2  Fälle  bei  Schlegel,  innere  Heilkunst, 
der  erste  geheilt  mit  Silicea,  Galcarea  phosphorica  und  einigen 

Pflansenmitteln,  die  Schlegel  nicht  näher  nennt 
Der    zweite    mit    Galc.    phosphorica,  Belladonna  und  Diät 
nnd  LebensTorschriften. 

Einige  Fälle  bei  OouUon:  Die  skrophulösen  Erkrankungen. 
fiSlices,  Rbns.  tox.  und  Lebertran,  letzterer  in  Klystieren  Terab- 
reicht,  waren  die  Hauptmittel. 

Es  wäre  entschieden  als  ein  Forschritt  zu  bezeichnen,  wenn 
en  gelänge,  eine  grössere  Anzahl  ?on  rein  homöopathisch  geheilten 
FiOen  von  Coxitis  zusammen  zu  bringen  und  so  eine  Art  Statistik 
>D  geben. 

Was  nun  meine  anderen  Fälle  von  lokaler  Tuberkulose  be- 
trifi,  so  möchte  ich  insbesondere  einen  Fall  von  tuberkulöser 
CyBtitis  erwähnen,  den  ich  nun  schon  seit  Jahr  und  Tag  in  Be- 
handlung habe. 
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leb  habe  b.  Zt.  diesen  Patienteoi  einen  kräftigen  Modell- 
tischler,  ans  der  Behandlang  eines  Spezialanstes  Ar  Haut-  nnd 
Geschlechtsleiden  ftbemommen.  Aach  in  diesem  Fall  ist  mir  aof« 
gefallen,  wie  oft  gerade  bei  Kassenpatienten  falsche  Diagnosen 
gestdlt  werden,  da  die  Ernierang  der  richtigen  nicht  genQgend 
honoriert  wird. 

Gewiss,  die  Diagnose:  tnberkalöse  Gystitis,  war  richtig,  an- 
erhört aber  war  es,  dass  dieser  Spezialarzt  die  furchtbaren  An- 
ftlle  von  Blasenkrämpfen  mit  HarnTerhaltung  anf  sogenannte 
Krampfstriktaren  oder  Pseadostriktaren  der  Urethra  bezog,  nnd 
das  Vorhandensein  yon  echten  Striktaren  nach  oberflächlicher 
Untersttchung  einfach  ableugnete. 

In  Folge  dessen  beschränkte  er  sich  darauf,  Einspritzungen 
irgend  welcher  medikamentöser  Stoffe  in  die  schon  aberfflUte 
Harnblase  vorzunehmen  und  so  den  Inhalt  derselben  und  damit 
die  Tenesmen,  statt  zu  yermindem,  zu  steigern. 

So  geschah  es,  dass  der  Patient  von  dem  Tage  ab,  an  dem 
die  spezialistiscbe  Behandlung  begann,  immer  mehr  and  mehr 
herunterkam,  sodass  selbst  schliesslich  der  betreffende  Arzt  Ton 
allen  Eingriffen  absah  nnd  dem  Patienten  riet,  kräftig  za  essen 
und  bayrisch  Bier  zu  trinken,  damit  er  wieder  zu  Kräften  käme. 
Dieser  anglaubliche  Rat  war  von  dem  Gedanken  eingegeben,  dass 
die  Tage  des  Patienten  gezählt  seien  und  dass  er  demnächst  an 
üraemie  zu  Grunde  gehen  mflsste. 

Alle  hier  kaum  näher  zu  erwähnenden  Symptome  deuteten 
auf  Arsen  hin,  das  auch  in  6.  Dec.  Potenz  eine  flberraschend 
schnelle  Wendung  zur  Besserung  herbeifahrte.  Nach  einigen 
Monaten  aber  stand,  obwohl  inzwischen  noch  yerschiedene  andere 
bei  Gystitis  indizierte  Mittel  gegeben  waren,  die  Besserang  still. 
Der  Urin,  der  stets  nur  langsam  in  Tropfen  entleert  worden  irar, 
wurde  oft  gänzlich  und  tagelang  in  der  Blase  zurflckgehalteoy 
heftige  Tenesmen,  jauchige  Zersetzung  des  Blaseninhalts,  schmerx- 
hafte  Entleerung  grosser  Schleimhautfetzen,  Blasenblutungen, 
Nierenschmerzen,  Fieber,  uraemische  Erscheinungen  traten  auf. 
Kein  homöopatisches  Mittel  vermochte  hier  zu  helfen.  GlücUicher- 
weise  aberstand  die  aberaas  kräftige  Natur  des  Patienten  selbst 
diese  heftigen  StOrme. 

Ich  war  bis  dahin  noch  immer  in  der,  durch  die  Autorität 
der  spezialistischen  Diagnose  scheinbar  gesicherten  Meinung 
befangen  gewesen,  dass  diese  Tenesmen  auf  Erampfstriktaren  der 
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Unthn  rartcksufUiian  aeien,  gegen  die  rieh  abeolat  mchto  tan 
liesBe.*) 

EDd&eh  stiegen  mir  aber  doch  leiee  Zweifel  an^  ich  griff 
selbBt  zum  Bougie  und  Katheter  uad  fand  xn  meiner  grSssten  Ober- 
raBchimgy  dass  iwar  an  einigen  Stellen  der  Urethra  Spasmen  be- 
stiDdeDy  diSB  aber  im  hinteren  Teil  der  pars  bolbosa  eine  mindestens 
i  cm  liDge,  kolossale  knorpelharte  Striktor,  wahrscheinlich  tnber* 
faloser  Nstmr  bestand,  die  selbst  das  feinste  Bougie  filiforme  awar 
VDter  deutlichem  Knirschen  langsam  hineini  aber  nicht  ginsUch 
kiadorchliess. 

Nseh  langen  Tergeblichen  Bemahnngen,  mit  Bongies  filiformes 
darch  die  Striktur  sn  gelangeni  ist  es  mir  schliesslich  mit  Hills 
eines  Oberländerschen  Dilatators  neoester  Konstruktion,  den  ich 
Dmen  hier  mitgebracht  habe,  gelangen,  langsam  immer  weiter  and 
teiter  in  die  Striktui*  hineinzugelangen  und  sie  Bchliesslich  so 
weit  SU  dehnen,  dass  ich  heute  mit  einer  Metallsonde  Charriere 
f--8i  die  ich  Ihnen  gleichfalls  mitgebracht  habe,  anstandslos  bis 
io  die  Blase  gelange. 

Patient,  der  frfiher  höchstens  '/«  ^1^'  ?^^  ^^  Stunden  und 
das  nur  tropfenweise  entleerte,  obendrein  an  nftchtlichen  Harn- 
Mnfehi  litt,  lässt  jetst  stets  seine  IVs  bis  2  Liter,  die  Blase  hat 
ibrs  Terlorene  Elastizität  wieder  gewonnen,  der  Schliessmuskel 
arbeitet  wieder,  der  Urin  wird  im  Strahl  entleert,  die  Schleim- 
teifflengungen  zum  Urin  werden  immer  geringer,  das  Allgemein- 
befinden immer  besser,  kurz  ich  halte  es  nicht  für  ausgeschlossen, 
daas  dieser  schwere  Prozess  doch  noch  gknzlich  zum  Ausheilen 
bnunt. 

Von  homöopathischen  Mitteln  wurden  besonders  angewendet 
Arsen,  Arsen  jodat,  Dulcamara,  Silicea,  Sulfur,  Clematis,  Phosphor, 
Terebinthina  (letztere  beide  bei  Blasen-  und  Mieren-Blutungen), 
Eimsetom  hiemale  u.  a.  m.  Cantharis  hatte  stets  nur  schkdlichen 
Sislnss. 

Überhaupt  habe  ich  gefunden,  dass  Cantharis  selbst  noch  jn 
6.  Potenx  arge  Verschlimmerungen  anrichten  kann.  Tuberkulin 
babe  ich  in  30.  C.  Potenz  wiederholt  und  mit  sichtlichem  Erfolg 
gegeben. 

Wenn  ich  alle  meine  Fllle  TOn  lokaler  Tuberkulose  ttberblicke, 
»scheinen  mir  Sulfur  und  Tuberkulin  in  Hochpotenz  die  wichtigsten 
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Mittel  za  sein;  es  wäre  ein  entschiedener  Fortschritt,  wenn  be* 
sonders  ttber  letzteres  Mittel  recht  zahlreiche  Erfahrungen  ge- 
sammelt würden,  wozu  die  Veröffentlichungen  yon  Dr.  Mau  in  der 
Pop.  Zeitschrift  bereits  den  Anfang  gemacht  haben« 

Vielleicht  sind  wir  der  Zeit  nicht  mehr  fem,  wo  sich  in 
homöopathischen  Kreisen  die  Überzeugung  Bahn  bricht,  dass  die 
lokale  Tuberkulose  der  Knochen,  der  Gelenke,  der  Hoden,  der 
Blase,  der  Niere^  des  Darms  eto.  etc.  nicht  in  das  Gebiet  der 
Chirurgie  fftllt,  wie  yiele  von  uns  leider  immer  noch  glauben, 
sondern  dass  gerade  hier  ein  Feld  ist,  wo  wir  mit  unseren 
homöopathischen  Arzneien  die  herrlichsten  Erfolge  erzielen  können, 
wenn  wir  nur  verstehen,  das  richtige  Mittel  am  richtigen  Platze 
anzuwenden. 

Als  Zeichen,  dass  sich  auch  bei  denkenden  Allopathen  ähnliche 
Anschauungen  finden,  erscheinen  mir  einige  neuerliche  Ver- 
öffentlichungen aus  der  inneren  Klinik  des  Prof.  Naunyn  in 
Strassburg,  deren  Inhalt  kurz  darin  besteht,  dass  nach  sorgfiLtigen 
statistischen  Untersuchungen  die  hygienisch -diätische  Behandlung 
der  Bauchfelltuberkulose  ebenso  gute,  wenn  nicht  bessere  Resultate 
erzielt,  als  die  heutzutage  bei  Allo-  und  Homöopathen  als  Panacee 
geltende  Laparotomie. 

Leider  stehen  mir  ttber  Bauchfelltuberkulose  gar  keine  eigenen 
Beobachtungen  von  homöopathisch  behandelten  Fällen  zur  Ver- 
fttgung.    Ich  würde  Ihnen  sehr  dankbar  sein,  wenn  der  eine  oder 
andere  Herr  Kollege  aus  dem  reichen  Schatz  seiner  Erfahrungen 
zu  diesem  interessanten  Kapitel  etwas  beisteuern  könnte.    Auch 
die  Homöopathie  selbst  würde   durch  einige  einwandsfreie,   rein 
homöopathisch   geheilte   Fälle   von   Bauchfelltuberkulose   ausser- 
ordentlich gewinnen,   damit  endlich  aus  unseren  Lehrbüchern  die 
stereotype  Angabe   verschwindet,   dass   die   Bauchfelltuberkuloae 
unheilbar  und   auch   den   homöopathischen   Mitteln,    selbst    dem 
sonst  doch   »unfehlbaren^   Arsen  jodat   unzugänglich  sei.     Von 
den   Mitteln,    die   gegen   Bauchfelltuberkulose   homöopathisch    in 
Frage  kommen,   möchte  ich   besonders   an  Calc.  carb.,   Spongia» 
Sulfnr  und  Tuberkulin  denken,  an  Spongia,  Jod,  Brom  besonders 
deshalb,   weil  einige  allopathische  Heilungen   der  Bauchfelltuber- 
kulose  durch   Kreuznach   und  Münster  am  Stein   vorliegen,    die 
sich  bekanntlich  durch  ihre  starke  Jod-  und  Bromhaltige  Soole 
auszeichnen. 
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99Üeber  den  Yerlanf  und  die  Heilbarkeit 
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(in  den  Mitteilungen  ans  den  Grenzgebieten  der  Medizin 
and  Chimrgie,  Bedig.  von  Ifiknlicz  nnd  Naonyn,  8.  Band  1 — 11, 
2.  Heft  1901  pag.  llj. 


Auszug. 
Die  Therapie  der  Bauchfelltuberkulose  ist  auf  den  ehirurgischen 
Weg  geraten,  seit  Spencer- Wells  1862  in  Folge  eines   denk- 
würdigen   diagnostischen    Versehens    eine    Bauchfelltuberkulose 
nittebt  Laparotomie  behandelt  und  geheilt  hatte  (und  hatte  heilen 

sebenO 

König  (Zentralblatt  fftr  Chirurgie  188i  No.  6  und  1890 
No.  36)  machte  1884  und  1890  seine  günstigen  Operationsresul- 
tate bekannt. 

Ihm  folgten  Lindner  (deutsche  Zeitschrift  für  Chirurgie 
£d.  S4,  1892)  mit  205,  Boersch  (Revue  de  Chirurgie  1893)  mit 
368,  Adosides  (In.-Diss.  Halle  1893)  mit  405 FUlen  (statistisches 
Material). 

Der  exakte  Beweis  von  der  Heilbarkeit  der  Bauchfelltuber- 
kolose  wurde  durch  einige  Aufsehen  erregende  Fälle  erbracht,  in 
denen  es  einige  Jahre  nach  der  Operation  der  Bauchfelltuberkulose 
noch  einmal  ans  irgend  welchen  anderen  Gründen  zur  Laparotomie 
gekommen  war,  und  wo  sich  dann  keine  Spur  von  den  früheren 
tuberkulösen  Veränderungen  mehr  Yorfand,  sondern  das  Bauchfell 
glatt  und  gesund  war.  In  Folge  des  ablieben  Trugschlusses  post 
boc,  ergo  propter  hoc  sah  nun  nicht  nur  der  Chirurg  von  Fach 
allein,  sondern  bald  auch  der  innere  Mediziner  in  der  Lapara- 
famie  die  einzige  wirksame  Waffe  im  Kampfe  gegen  die  früher 
Ar  absolut  letal  gehaltene  Bauchfelltuberkulose. 

Böse  erhebt  nun  die  Frage,  ob  die  Prognose  der 
nicht  chirurgisch  behandelten  Bauchfelltuberkulose 
wirklich   so  durchaus   schlecht  ist. 

Er  geht  zunächst  die  einschlägige  Literatur  durch: 

Wunderlich  (Handbuch  der  Pathologie  und  Therapie  1856) 
icheint  noch  keine  Heilungen  beobachtet  zu  haben. 
Bd.  xxn.  6 
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Bamberger  (VirehowB  Handbuch  1864)  stellt  die  Prognose 
durchaus  ungüstig;  zwar  nicht  insofern,  dass  der  lokale  Proaess 
und  seine  unmittelbaren  Folgen  direkt  lum  exitus  letalis  führen 
mflssen;  ersterer  könne  oboleszieren,  aber  stets  erfolge  Tod  durch 
EntWickelung  TOn  Tuberkulose  in  anderen  Organen. 

Derselben  Ansicht  sind: 

Bauer  (Ziemssens  Handbuch  1875)  u.  a.  m. 
0.  Vierer  dt  gab  1888  die  Möglichkeit  der  Heilung  zu  und 
teilte  1894  einen  Fall  von  Spontanheilung  mit 

Eichhorst  (Handbuch  der  speziellen  Pathologie  und  Therapie 

1891)  und  Jürgensen  (Lehrbuch  der  speziellen  Pathologie  und 
Therapie  1889)  halten  die  Prognose  fflr  sicher  schlecht,  Heilungen 
für  sehr  selten,  oft  nur  relativ  und  unsicher. 

Strümpell  (Lehrbuch  der  speziellen  Pathologie  und  Therapie 

1892)  steht  auf  dem  Standpunkt  der  beiden  vorigen. 
Henoch. (Vorlesungen  über  Einderkrankheiten  1897)  hält  jede 

innere  Therapie  für  erfolglos,  empfiehlt  daher  die  Laparotomie, 
ohne  aber  die  sanguinischen  Erwartungen  der  Chirurgen  zu  trilen. 
Wenn  in  einzelnen  Fällen  bei  interner  Behandlung  Heilung  eintritt, 
so  glaubt  er,  dass  es  sich  nicht  um  tuberkulöse,  sondern  um  ein* 
fache  chronische  Peritonitis  gehandelt  hat.  „Dieser  Schluss,  aoa 
der  Tatsache  der  Heilung  die  nicht  tuberkulöse  Natur  der  Affdktiön 
herzuleiten,  ist  auch  bei  anderen  Ärzten  beliebt  geworden^  (Rose). 

Pribram  (Prager  medizinische  Wochenschrift  1887)  spricht 
von  spontanen  Besserungen,  die  in  einzelnen  Fällen  dauernden 
Bestand  haben. 

Kussmaul  (Jugenderinnerungen  eines  alten  Arztes,  2.  imfl. 
1899,  pag.  465)  hat  mehrfach  Spontanheilungen  beobachtet.  ^AIb 
unumgänglich  notwendig  erwies  sich  nur  ruhiges  Liegen  und 
passende  Ernährung*. 

Nothnagel  (Spezielle  Pathologie  und  Therapie  Bd.  17)  gibt 
die  Möglichkeit  der  Spontanheilung  zu  und  kennt  verschiedene 
Fälle  aus  der  Literatur. 

Baginsky,  Fränkel,  Heubner  (Deutsche  Medizinische 
Wochenschrift  1900  Nr.  27,  28,  29,  37)  traten  für  die  Laparotomie 
ein,  da  sie  spontane  Heilungen  nur  gelegentlich  oder  ausserordentlicli 
selten  gesehen  hatten. 

Leyden  vertrat  demgegenüber  mehr  den  nicht  operativen 
Standpunkt,   da  er   auch  bei  interner  Behandlung  in  nicht  gaaas 
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Belteoen  Flllen  ToUstSodige,  oder  relative  Heilung  beobachtet 
kitte. 

Bhode  hat  im  Seehoipiz  von  Nordernej  sehr  gfinetige 
Erftlge  ohne  chirurgische  Eingriffe  gesehen. 

Mann  7 n  hat  seit  langem  in  seinen  Vorlesungen  den  Stand- 
punkt fertreten,  dass,  wenn  auch  in  der  Mehrzahl  der  F&Ue,  die 
Prognose  eine  durchaus  schlechte  ist,  dennoch  spontane  Besserungen 
und  Heilungen  nicht  so  sehr  selten  sind. 

Liebermeister  und  H.  Vierordt  halten  die  Bauchfell- 
taberknlose  für  nur  sehr  selten  heilbar,  die  oft  gflnstig  Terlaufenden 
chronischen  Exsudatiyperitonitiden  erUftren  sie  fttr  nicht  tuber- 
kulös (Torgl.  oben  Henoch). 

Die  Frage  nach  der  Prognose  verkettet  sich  in  Folge  solcher 
Behauptungen  mit  der  Diagnose. 

Die  operative  Ära  der  Bauchfelltuberkulose  hat  nun 
gezeigti  dass  man  in  der  Regel  zu  wenig  tuberkulöse 
Peritonitis  diagnostiziert,  und  dass  diese  fast  nie  fehlt, 
wo  sie  vermutet  wird,  dass  sie  aber  oft  Torhanden  ist, 
wo  man  sie  nicht  vermutet 

Diese  Tatsache  wird  heutzutage  von  den  meisten  anerkannt. 

Ich  gebe  kurz  eine  Obersicht  Aber  die  Differentialdiagnose 
der  diffusen  Peritonitis-  und  Ascites-Formen,  die  mit  der  tuber- 
kdSsen  Peritonitis  verwechselt  werden  können  (nach  Rose). 
Hierbei  bleiben  die  zirkumskripten  chronischen  Peritonitiden  der 
vom  Bauchfell  aberkleideten  Organe  (Magen,  Gallenblase,  Leber, 
Eierstock,  (Jebirmutter,  Wurmvorsatz)  ausser  Betracht. 

L  Ascites  bei  Leberzirrhose.  Die  Unterscheidung  ist 
oft  schwer,  besonders  wenn  sich  die  Baochfelltuberkulose  unter 
dem  Bild  eines  einfiichen  Ascites  langsam  entwickelt  Zuweilen 
kombinieren  sich  sogar  Bauchfelltuberkulose  und  Leberzirrhose  1 
Auch  kann  sich  zum  zirrhotischen  Ascites  eine  chronische  Peritonitis 
hinzugesellen. 

2.  Bauchfei  Ikarzinose.  Diese  kommt  differentialdiagnostisch 
in  Betracht,  wenn  die  Bauchfelltuberkulose  in  der  Tumorform  auf- 
tritt Ist  nur  ein  tuberkulöser  Knoten  vorhanden,  so  kann  eventl. 
yarwechselnng  mit  isolierten  Tumoren  der  Baucheingeweide,  z.  B. 
des  Magens  und  der  Qallenblase,  stattfinden. 

3.  Ascites  nach  Infektionskrankheiten.  (Masern, 
Typhus).  Besonders  bei  Kindern;  doch  kann  man  es  auch  hier 
mit  einer  Bauchfelltuberkulose  zu  tun  haben;  es  besteht  sogar  Ver- 
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dacht  darauf,  wenn  gleichzeitig  skrophulöae  HalsdrOsen  und  dergl. 
vorhanden  sind. 

4.  Spontaner  Ascites,  der  zuweilen  bei  jungen  Midchen 
in  der  Entwickelungsperiode  auftritt  (ascite  des  jeunes  filles). 

Er  verschwindet  meist  von  selbst  nach  dem  Eintreten  der 
ersten  Menstruation.  Man  nimmt  als  seine  Ursache  hyperämische 
oder  hypersekretorische  Zustände  in  den  Bauchfellbezirken  an  den 
inneren  Genitalien  an. 

5.  Chronische  Exsudativperitonitis  auf  traumatischer 
Grundlage,  z.  B.  nach  Überheben  und  dergL 

Sie  braucht  nicht  tuberkulös  zu  sein,  ist  es  aber  oft  D^ 
Matterherd  f&r  die  frische  Infektion  bildet  z.  B«  ein  kleiner  käsiger 
Tuberkel  der  Lunge. 

6.  Zuckerguss  der  Serösen  oder  chronische  fibröse 
Polyserositis,  d.  h.  eine  nicht  tuberkulöse  chronische  Ent- 
zündung der  serösen  Häute,  also  des  Bauchfells,  des  Herzbeutels 
und  der  Pleura.  Die  Ätiologie  ist  dunkel.  Man  hat  diese  Er- 
krankung nach  verschiedenen  Infektionskrankheiten,  auch  nach 
umschriebenen  Erkrankungen  der  Bauchorgane  (Gallensteine,  Blind- 
darmentzündung) auftreten  sehen.  Eine  verkleinerte,  harte,  am 
Bande  walzenförmig  abgerundete  Leber,  sowie  ein  langsamer  Ver- 
lauf über  2—16  Jahre  hin  mit  langen  Stillständen  soll  charakte- 
ristisch sein  (Gurschmann). 

7.  Die  einfache  oder  idiopathische  chronische  Peri- 
tonitis. Wahrscheinlich  existiert  dieselbe  garnicht,  sondern  ist 
stets  tuberkulöser  Natur.  Ja,  Louis  hält  auch  sämtliche 
unter  1—6  aufgezählten  Formen  für  tuberkulösen  Ursprungs  1  Nach 
ihm  ist  jede  chronische  Peritonitis  tuberkulös  1 

Wie  soll  man  nun  die  tuberkulöse  Peritonitis  von  den  übrigen 
Formen  unterscheiden?  Man  hat  versucht 

a)  intraperitoneale  Einspritzung  von  Exsudat  beim 
Meerschweinchen.  Diese  Methode  versagt  oft,  da  die  Bauchfell- 
tuberkulose oft  eine  nur  wenig  virulente  und  bazillenarme  Kultur 
darstellt. 

b)  Injektionen  von  Tuberkulin.  Fränkel  warnt  davor 
als  gefährlichen  Versuchen. 

c)  Diazoreaktion.  Sie  lässt,  wenn  sie  stark  und  dauernd 
auftritt,  eventl.  bei  gleichzeitigen  Halsdrüsenerkrankungen  etc., 
Bauchfelltuberkulose  vermuten.    Sie   braucht   bei  Bauchfelltuber- 
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kolose  nicht  Ar  pTOgnostiBeh  anganstig  zu  gelten,  im  Oegeneatz 
nr  Longentaberknloae. 

Es  ergiebt  sich  also,  dans  wir  s.  ZL  kein  Mittel  be- 
sitzen, om  die  exakte  Differentialdiagnose  zwischen 
Banehfelltnberkalose  nnd  einfacher  idiopathischer Peri- 
Unitis  zu  stellenl 

Verlassen  wir  nnn  das  Gebiet  der  Prognose  und  Diagnosoi 
und  gehen  wir  auf  die  Therapie  Aber.    Rose  erhebt  die  Fragen: 
Ist  die  Laparotomie  ein  spezifisches  Heilagena  der 
Baachfelltnberknlose?  und 

Was  leistet  die  Laparotomie  mehr  als  die  konser* 
TstiTe  Behandlung? 

Znnichst:  Zar  Entscheidung  dieser  Fragen  sind  die  Statistiken 
TOD  König,  Lindner,  Boersch,  Adosides  u.  a.  garnicht  zu 
terwertenl 

Denn  1)  sucht  sich  natQrlich  der  Chirurg  seine  Fätte  aus. 
Flr  einige  Chirurgen  bildet  eine  Komplikation  mit  Lung entuber- 
kolose  zweiten  Grades  bereits  eine  Eontraindikation  der  Laparo-^ 
tOHiie.  Im  allgemeinen  pflegen  die  ungOnstigsten,  insbesondere 
die  mit  Lungentuberkulose  komplizierten  Fälle  von  vornherein  den 
inneren  Kliniker  aufzusuchen. 

Sobald  man  als  Norm  für  eine  Dauerheilung  ein  völliges  Ge- 
«nndsein  yon  2  Jahren  verlangt,  sinkt  der  Prozentsatz  der  Heilungen 
in  den  grossen  Statistiken,  der  bei  kurzer  Beobaohtungsdauer  nüie- 
n  75  Proz.  beträgt,  ganz  gewaltig,  und  zwar  auf  zirka  23 
bis  15  Proz.I 

Borggrevink,  ein  norwegischer  Chirurg  (Mitteilungen  aus 
den  Grenzgebieten  etc.  Bd.  6,  1900,  p.  434),  war  der  erste  Chirurg, 
der  eine  Heilwirkung  der  Laparotomie  überhaupt  in  Abrede  stellte. 
Er  bat  bei  einem  Ifaterial  von  44  Fällen  die  Hälfte  operiert,  die 
Hilfie  ezspektativ  behandelt.  Er  hat  dort  64  Proz.,  hier  82  Proz. 
Heitangen  beobachtet,  hat  also  bessere  Erfolge  bei  der  ezspekta- 
tiven,  als  bei  der  operativen  Methode  gesehen!  Von  den  82  Proz. 
Spontanheilungen   waren   27  Proz.  Dauerheilungen  ttber  2  Jahre. 

Es  giebt  Fälle,  wo  nach  Laparotomie  selbst  eine  vor&ber^ 
gehende  Besserung  ausbleibt;  man  hat  sich  in  solchen  Fällen  zu- 
Wttlen  zu  einer  zweiten  Operation  entschlossen;  ja,  ein  italienischer 
Ciunirg  hat  bei  einem  zwanzigjährigen  Mädchen  innerhalb  ^4  Jahren 
viermsl  operiert  —  bis  endlich  Heilung  eintrat. 
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Oft  findet  man  bei  der  Laparotomie  die  Dimie  antereinaoder 
and  mit  dem  Parietalperitoneom  derart  yerwaehsen,  dasB  es  gar- 
nicht  gelingt,  die  eigentliche  BaachhShle  in  erSShen.  Man  hat 
dann  also  statt  eines  Banchschnittes  nur  einen  Baachwandschnitt 
gemaehtl 

und  anch  solche  Falle  heilen  —  post,  ergo  prfpter 
Operationemi 

Wo  bleibt  da  die  gepriesene  spezifische  Heilwirkang  der 
Laparatomie  in  Folge  der  Belichtung  oder  Austrocknong  der 
Bauchhöhle?  In  einem  anderen  Falle  brachten  Iqjektionen  Ton 
Handeblutserum  den  YoUen  Heilerfolgi  den  eine  Yoraufgegangene 
Laparotomie  hatte  vermissen  lassen! 

Auf  keinen  Fall  also  kann  es  sich  bei  der  Laparotomie 
um  ein  spezifisches  Heilmittel  handelnl 

Immer  bleibt  es  unentschieden,  ob  die  meistens  an  die 
Operation  .sich  anschliessende  Wendung  zum  Besseren  der 
Laparotomie  selbst,  oder  den  günstigen  Bedingungen  des  Kranken- 
hausaufenthaltes, vor  allen  der  strikten  Bettruhe  zuzuschreiben  ist 
(vergl.  den  Fall  von  Kussmaul  „Als  unumginglich  notwendig 
erwies'  sich  —  bei  einem  schier  aussichtslosen  Fall  —  nur  rnhiges 
Liegen  und  passende  Ernährung^).  Selbstverständlich  kann  man 
der  Ansicht  beitreten,  dass  die  Operation  durch  Entlastung  tob 
Exsudat  und  durch  Anregung  der  Zirkulation  der  spontanen 
Heilung  zu  Hilfe  kommt  (Roersch). 

Hierzu  ist  aber  keine  Laparotomie  nötig,  es  genfigt  dazu  die 
Punktion. 

Böse  gibt  nun  eine  Statistik  der  Strassburger  Klinik 
fiber  die  56  konservativ  behandelten  Fälle  der  letzten 
14  Jahre. 


Zahl  der  FlUe. 

Prozentsats. 

angeheilt  oder  gebessert 

3 

6  Prz. 

eben    geheilt,    (d.  h.    innerhalb 

dieses  Jahres  entlassen,  also  za 

kurze  Beobachtangsdauer). 

3 

4  P«. 

dauernd     geheilt    (d.  h.    nach 

2—14  Jahren  noch  gesund). 

17 

30  Pr«. 

gestorben. 

34 

61  Pn. 

56 
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Also  nmd  8/S  geBtorbeo,  1/3  geheilt  Du  bestätigt  um 
Borggrennks  Statistik  and  beweist  wie  diese,  dass  sich  bei 
enpektatiTer^  konserratiTer  Methode  bessere  Erfolge  ergeben,  als 
bei  operatiTer;  oder  mit  anderen  Worten: 

Die  operativen  Erfolge  sind  Scheinerfolge,  sie  helfen 
Torflbergehend,  sie  schädigen  auf  die  Dauer. 

Auf  die  einxehien  Fälle  dieser  SUtistik  will  ich,  mit  einer 
eiosigea  Ausnahme,  nicht  näher  eingehen  nnd  nur  kurs  die  in 
der  Strassbnrger  Klinik  Üblichen  Methoden  der  konserrativen 
Behandlang  der  Bauchfelltnberkulose  schildern. 

Fall  2:  Bettmhe,  Eataplasmen,  Keine  Punktion  des  Ascites 
oad  der  Pleuritis  exsudativa  sinistra.  Landaufenthalt,  Badekur  in 
MUster  am  Steint 

FaQ  3:   Salzbäder.    Diuretika.    Punktio  abdominis* 

Fall  4:  Punktion  eines  pleuritischen  Exsudats.  10  jährige 
HeQuDg.    Tod  an  Bronchialasthma. 

Fall  6:  Salzbäder  und  Kreuznach  besserten. 

Fall  18:   Ghinadekokt,  Salzbäder. 

Fall  5:  Ein  löjähriger  Schlosser  Franz  0.  aus  Neudorf  be| 
Sthwsbuig. 

Unter  Salzbädem,  Eisen  und  Arsen  ging  der  Ascites  fast 
ibJSg  zurflck. 

Ein  pleuritisches  Exsudat  musste  punktiert  werden.  Einige 
Baacbtnmoren  (Netz)  blieben.  Wohlbefinden.  Lunge  suspekt,  aber 
keine  Tuberkelbazillen.  Patient  steht  auf.  26.  Nov.  1890: 
Asderung  der  Therapie.  Injektionen  mit  Kochschem  Tuberkulin. 
Erst  Besserung«    Dann 

Februar  1891  Verschlimmerung.  Ödeme  an  den  Beinen. 
Der  Ascites  erscheint  wieder.  Neue  Tumoren  bilden  sich  im 
Bauche.    Linksseitige  Pleuritis. 

März  1891.  Zustand  trostlos.  Seine  Eltern  holen  ihn  ab, 
.damit  er  wenigstens  daheim  stürbe''.  Auf  eine  Yorge- 
flcUagene  Operation  verzichten  sie, 

Weiterer  Verlauf  nach  persönlicher  Mitteilung  des  Vaters  im 
August  1900: 

Während  des  ersten  Monats  April  1891  ging  es  zunächst 
loch  schlechter,  als  in  der  Klinik.  Der  Kranke  war  so  schwach 
and  Terfallen,  dass  er  tagelang  wie  tot  dalag.  Arge  Krämpfe  im 
Leib.  Homöopathisch  mit  Pillen  behandelt  (wörtlich  1).  Keine 
Punktion  gemacht.    Dann  Besserung  des  Zustandes,  speziell  des 
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Appetite  und  der  Nahrangsaufbahme.  Patient  konnte  in  den 
Garten  getragen  werden.  Im  Laufe  von  7  Monaten  schritt  die 
BesBeruDg  mehr  und  mehr  fort  und  führte  lur  g&ndichen  Wieder- 
herstellungy  sodass  Patient  bereits  Ende  1891  wieder  anfimgen 
konnte  zu  arbeiten.  Er  litt  noch  eine  Zeit  lang  an  trockenem 
Husten,  der  aber  schliesslich  yerschwand.  Zun&chst  blieb  er  noch 
ziemlich  mager«  Durch  4jährigen  Aufenthalt  in  der  Schweiz  als 
Metalldreher  wurde  er  stibrker  und  kräftiger«  Er  erfreut  sich  jetzt 
des  besten  Wohlbefindens.  Militärfrei  auf  Grund  eines  Zeugnisses 
der  Klinik.    Dauerheilung  seit  9  Jahren. 

Von  den  17  geheilten  Fällen  weisen  13  eine  Heilungsdauer 
Yon  über  2  Jahren  auf,  8  von  diesen  13  Yon  5  Jahren  und  darflber, 
bis  zu  8,  9  und  10  Jahren.  4  der  17  Fälle  sind  nur  1—2  Jahre 
beobachtet.  Nach  ihrem  derzeitigen  Zustand  aber  nimmt  Rose 
eine  richtige  Heilung  an.  Nach  R.  ist  es  anatomisch  bewiesea» 
dass  weniger  als  8  Monate  genttgen,  um  unter  umständen  eine 
vollkommene  (anatomische  1)  Restitutio  ad  integrum  zu  ermöglichen. 
(Natttrlich  kommen  auch  blosse  Stillstände  vor,  bis  zu  3  Jahren, 
Vierordt). 

Was  nun  die  klinische  Einteilung  und  Prognose  der 
Bauchfelltuberkulosen  betrifft,  so  ist  bei  den  Chirurgen  folgende 
Einteilung  beliebt: 

1.  die  einfache  exsudative  Bauchfelltuberkulose  (ascites). 

2.  die  trockene  adhäsive. 
8.   die  ukerös-eitrige. 

Dementsprechend  stellen  sie  die  Prognose  bei  1.  am^g&nstig* 
sten,  bei  3.  am  ungünstigsten.  Nach  König  und  Roersch  soll 
allerdings  die  Laparotomie  alle  Formen  der  Bauchfelltuberkulose 
zu  heilen  im  Stande  sein.  Doch  wird  diese  optimistische  Ansicht 
von  manchen  anderen  Chirurgen  nicht  geteilt. 

Der  innere  Kliniker  Ist  natürlich  nicht  imstande,  sich  (ohne 
Laparotomie)  dieses  exakte  anatomische  Einteilungsprinzip  an- 
zueignen. 

Rose  zieht  es  daher  vor,  die  BauchfeUtuberkulose  in  folgender 
Weise  einzuteilen: 

a)  die  Tumorform,  bei  der  ein  nennenswerter  Ascites 
nicht  besteht. 

b)  die  Ascitesform,  bei  der  Resistenzen  entweder  garnicht 
oder  nur  undeutlich  zu  fühlen  sind. 
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Erat  ans  den  Begleiterseheiiiangeii,  wie  fortdanerndeB  bek- 
ÜBches  Fieher  nsd  Kr&flteYerfall,  läset  eich  auf  olieröB-eitrige  Pro- 
Mse  BcUiessen.   Dieee  bieten  natflrlicta  die  schlecbteste  Prognoee. 

c)  als  Mischform  beaeichnet  B.  diejenigen  FUlei  wo  der 
ÄBcites  grössere  Stringe  und  Tumoren  bloss  yerdeckt,  die,  sobald 
der  Ergnss  zurflckgeht  oder  punktiert  wird,  fühlbar  werden. 

Aach  können  wohl  a)  und  b)  ineinander  übergehen,  zeitlich  auf 
einander  folgen,   a)  und  b)  zeigen  prognostisch  keinen  Unterschied. 

Man  kann  die  Bauchfelltuberkulose  auch  nach  der  Art  des 
Bannes  der  Erkrankung,  ob  akut  oder  schleichend,  einteilen. 
Nach  der  Strassburger  Statistik  ist  die  Prognose  um  so  gflnstiger, 
je  akuter  der  Beginn  der  Krankheit  (abgesehen  natürlich  ton 
Ifiliartnberknlose  des  Bauchfells,  als  Teilerscheinung  allgemeiner 
Kiliartuberknlose). 

Das  hauptsachlichste  Ergebnis  unserer  gesamten  Be- 
trachtungen dürfte  die  Tatsache  sein,  dass  etwa  Vi  der  Fklle 
▼OD  tuberkulöser  Peritonitis  auch  ohne  Bauchschnitt  heilt.  Wenn 
Konig  Tor  10  Jahren  den  Ausspruch  tat,  die  Operation  heile  etwa 
V^  aller  Fälle,  so  müssen  wir  auf  Grund  unserer  jetat  erweiterten 
Kenntnis  mehr  wie  dies  Ton  der  Laparotomie  Ycrlangen,  wenn  sie 
den  Anspruch  macht,  eine  Heilungsmethode  der  tuberkulösen  Peri- 
Umitis  zu  sein.* 

Rose  sucht  zum  Schluss  das  Gebiet  der  konserYativen  und 
der  chirurgischen  Behandlung  gegen  einander  abzugrenzen.  Der 
etzteren  übergiebt  er  uobedingt,  und  wohl  mit  Recht,  alle  F&lle 
fon  Dannstenosen,  Ileus,  Kotfisteln,  tuberkulösen  Tumoren  der 
weiblichen  Genitalien;  ebenso  auch  die  Fälle,  in  denen  eyi  eitriges 
Exsudat,  eine  kftsig  eitrige  Abscesshöhle  nachzuweisen  oder  lu 
Tennuten  ist;  ee  betont  allerdings  nochmals  die  Schwierigkeit  der 
Diagnose  und  den  Charakter  der  Operation  als  einer  Verzweiflungs- 
operation.  „Operiert,  geht  er  auch  meist  zu  Grunde,  aber  hin 
imd  wieder  hat  man  doch  das  Glück,  einen  solchen  Fall  durch- 
labriflgen,  namentlich,  wenn  es  sich  um  ein  gut  abgekapseltes 
Exsudat  bandelt* 

Dagegen  die  fibrös-trockenen  und  fibrös-ascitischen  Formen, 
die  das  Hauptkontingent  der  Laparotomieheilungen  ausmachen, 
keilen  auch  ohne  Bauchschnitt  wahrscheinlich  ebenso  oft. 

Fraglich  ist  nur,   ob  die  Laparotomie  den  HeilungsYorgang 
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wesentlich  beeeUeiiiiigt,  imd,  wemi  das  der  Fall  iBt,  wiegt  es  die 
Gefahr  der  Operation  (8V«  K5nig,  10  Vt  Adosides  TodeslUle 
infolge  der  Operation)  anf? 

Therapie« 

Hilton  Fagge  lässt  die  Mehnahl  aller  kindlichen  Baachfell- 
tabertadoBe  durch  Einreibnngen  mit  Dngt-cin.  heilen. 

Rose:  Rahe  und  Schonung  scheinen  selbst  bei  sehr  nn- 
gttnstigen  äusseren  Verhältnissen  (Fall  Kussmaul)  öfters  sa  ge- 
nttgen»  um  eine  spontane  Heilung  in  Oang  an  bringen.  Zusammen 
mit  guter  Luft  und  guter  Ernährung  stellen  sie  das  beste  Heil- 
mittel  der  Bauchfelltuberkulose  dar. 

Daher  erentL  Heilstätten-Behandlungl 

Punktion  hilft  zuweilen  dauernd,  oft  auch  nur  Yorttbergehend. 

Arineien:  Kreosot,  Zimtsäuie  intern. 

Örtlich:  Jodpinselungen,  Kataplasmen,  Ungt.*cin.,  Schmierseife. 

Sind  im  Vergleich  sur  hyg.  diätet.  Behandlung  Ton  gans 
untergeordneter  Bedeutung. 

Solbäder  in  Kurorten,  oder  su  Hause,  oder  im  Krankenhaus 
S  mal  täglich  Salzbäder  sind  empfehlenswert. 

Hit  Tuberkulin  Koch  heisst  es  Torsichtig  sein.  In  einem 
Fall  wurden  die  Bauchtumoren  schmerzhaft,  dauernde  Besserung 
erfolgte  aber  nicht  (Fall  6). 


Bemerkungen  über  Dr.  Joussets  Aufsatz 
JOie  Grundsätze  der  Therapie^ 

Von  Dr.  DaUke-Berlin. 


Dieser  Aufsatz,  als  Übersetzung  im  vorigen  Heft  dieser  Zdt- 
sehrift  erschienen,  ist  ein  wunderliches  Ding.  Dr.  Jousset  erkennt 
die  Bedeutung  Hahnemanns  an,  and  doch  ist  sein  Artikel  im 
Grunde  nichts  als  schwerste  Polemik  gegen  Hahnemann.  Wenm 
man  fertig  gelesen  hat^  so  reibt  man  sich  die  Stirn  und  fragt  sich  z 
Wie  geht  das  nur  zu?    Was  hat  der  arme  Hahnemann  nur  ver* 
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hrochen,  dasa  er  vor  Dr.  JonsBets  Richterttahl  bo  ftbel  wegkommt? 
Geneigter  Leser,  da  hilft  Biehts;  wir  mOBaen  die  guie  Bache 
noch  mal  lesen« 

Bis  p.  S92  unten  sind  Jonsset  nnd  Hahnemann  noch  gnt 
Frennd.  Aber  anf  den  letzten  Zeilen  dieser  Seite  sieht  sich  das 
Oigewitter  sosammen,  da  heisst  es:  «Wäre  die  Beform  Hahne- 
msnns  dem  Urteil  der  ärstlichen  Welt  in  dieser  der  Wissenschaft 
Süd  dem  gesunden  Verstände  entsprechenden  Form  nnterbreitet 
worden,  so  hätte  sie  wohl  alle  übersengt^  Also  da  sitst  der 
Haken.  Der  sgrosse  Mann*  hatte,  Dr.  Joassets  Ansicht  nach, 
gins  Temfinftig  eiogesetst,  so  dass  auch  der  Anstftndigste  bitte 
■it  ihm  gehen  k&nnen;  nnd  dann  plötzlich  dieser  Absturz,  dieser 
Sprung  ins  Dunkle,  Mystische.  Dr.  Jousset  wendet  sich  toU  Un- 
willen ab.  Aber  damit  nicht  genug:  Er  hat  nicht  ftbel  Lust,  jeden, 
der  den  Mut  hat,  diese  *  dunklen*  Pfade  mitzuwandehi,  ftr  Ter- 
fflckt  zu  erklären.  Ich  glaube,  er  möchte  am  liebsten  ttber  den 
Eingang  zu  diesen  Pfaden  achreibeni  wie  Dante  ftber  das  Höllen- 
thor: „Laseiate  ogni  speranza  voi  ch'entratet*  Ich  weiss  nicht, 
ob  auf  Dr.  Jousaet  jene  Worte  passen:  «Verratene  Liebe  ist  mein 
ganzer  Zorn*.  Die  &tche  scheint  mir  einfach  die  zu  sein:  Dr.  Jousset 
schämt  sich  aeinea  Meiatera.  Obige  Arbeit  iat  ein  Behabilitierunga«' 
Versuch  Hahnemanns,  der  Homöopathie,  und  vor  allem  Dr.  Joussets 
adber.  Denn  offenbar  legt  Dr.  Jouaset  groaaen  Wert  darauf, 
Leuten,  wie  Pasteur,  mit  reinem  Gewissen  die  Hand  drficken  zu 
dftrfen.  So  hat  er  denn  die  Gflte,  uns  zu  zeigen,  dass  selbst  ein 
klarer  und  wissenschafUich  denkender  Kopf  sehr  wohl  berechtigt 
ist,  sich  nut  Homöopathie  zu  befassen,  wenn  er  nur  die  nötigen 
Komktoren  anbringt. 

Welches  sind  nun  diese  Korrekturen?  — -  Vor  allem  der  Satz 
Similia  sindlibus  curantur  genflgt  nicht  f&r  eine  rationelle  Therapie. 
Zu  einer  solchen  gehören  ausserdem  die  Sätze:  Contraria  contrariis 
curantor  undt  Natura  mediatriz. 

Wir  halten  es  ganz  ernathaft  ffir  ein  Verdienat  Dr.  JouaBeta; 
diese  drei  Sätze  in  klarer  Weise  formuliert  und  zuaammengeatellt 
zu  haben;  wir  Teratehen  nur  nicht,  waa  daa  mit  Ausfällen  gegen 
Hahhemaan  zu  tun  hat  Dr  Jousset  macht  der  Homöopathie,  also 
in  orster  Linie  Hahnemann,  zu  grosse  EzklusiTität  zum  Vorwurf. 
Du  koBunt  mir  Tor,  als  wenn  jemand  sagt:  Es  giebt  nicht  nur 
licht,  sondern  es  giebt  auch  Dunkelheit  und  Dämmerung.  Batio- 
seDer  Weise  mflaaen  alle  drei  mit  einander  Yoreinigt  aeiu.    Licht 
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muBB,  um  YollkomineiieB  Lieht  sa  sein,  mit  der  Dunkelheit  ra- 
sammengeBchweiBSt  werden.  —  Die  Unbilligkeit  liegt  auf  der  Hand. 
So  lange  licht  da  ist,  ist  kein  Platz  fOr  die  Dankelheit  and  am- 
gekehrt    Sobald,   solange  das  Similia  Bimilibaa  am  Plati  iBt,  iat 
kein  Platz  fttr  daa  Contraria  contrariis  and  amgekehrt.    Eb  mag 
wohl  Homöopathen  geben  and  gegeben  haben,  die  lediglich  be- 
disgODgBloB  aaf  dem  Simile  bestehen.    Sie  sind  die  Aasnahme. 
Dr.  JooBset  nennt  sie  die   unversöhnlichen  Homöopathen.     Ich 
möchte  sie  lieber  |die  unvernilnftigen  Homöopathea  nennen,  die 
den  Hahnemannschen  Gedanken  nicht  bis  zu  Bade  erfuBt  haben. 
Gerade  im  vollen  Erfiissen  dieses  Gedankens  liegt  die  Tatsache, 
die  Notwendigkeit  Beiner  UnvoUkommenheit  bedingt     Ihm,    ak 
MaturgesetZi   sind  auch  natftrliche  Grenzen  vorgeschrieben.    Die 
Sache  ist  ja  Uar:  Nur  wer  sich  bemOht,  das  Simile- Gesetz  ganz 
genau,  ganz  richtig  anzuwenden,   nur  der  wird  finden:  hier,   in 
diesem  Fall  giebt  es  kein  Simile.    Ob  das  heisst:  hier  giebt  es 
fttr  mich  kein  Simile,  ob  das  heisst:  hier  giebt  es  noch  kein  Simile, 
ob  das  heisst:  hier  ist  ein  Simile  unmöglich,  wer  kann  das  wissen. 
Der  Verständige  begnflgt  sich  mit  der  Tatsache.    So  ist  gerade 
im  vollen  Erfassen  des  Hahnemannschen  Gedankens  die  Garantie 
gegen  unberechtigte  Exklusivität,   der   Schutz  gegen  alle  Ober- 
treibungen  gegeben.    Nur  Stehenbleiben  bei  halbem  Verständnis 
produziert  Überschätzung  einerseits,  Unterschätzung  andereraeita. 
Nur  wer  halb  versteht,   sieht  das  Simile  überall  oder  nirgends. 
Man  lese  die   Schrifteu  Hahnemanns  und  seiner  enragiertesten 
Jänger,  z.  B.  Herings,  sie  sind  nicht  frei  von  Empfehlungen  des 
Contraria  coatrariis.   Ich  bin  überzeugt,  dass  man  selbst  bei  Hahne- 
mann   den  Arzt  und  den  Homöopathen  unterscheiden  muss.     In 
der  ÖflienUichkeit  steht  er  nur  als  historische  Persönlichkeit,  als 
Gründer  der  Homöopathie.    Was  ist  selbstverständlicher,  als  dass 
einer,  der  den  homöopathischen  Gedanken  lehrt,  ihn  ganz  und  rein 
lehrt    Licht  kann  nur  Licht  sein,  und  Dunkelheit  nur  Dunkelheit. 
In  diesem  Sinne  behaopte  ich,  dass  ein  Verquicken  von  Allopathie 
und  Homöopathie   ein  Unding   an  sich   ibt.     Beide  können  sehr 
wohl  von  einer  Persönlichkeit  gehandhabt  werden,  aber  nicht  als 
ein  Mischmasch,  sondern  als  ein  Neben-  resp.  Nacheinander.  Aber 
gerade  dazu  gehört  ein  völliges  Durchdringen  des  Hahnemannschen 
Gedankens.    Nur  wer  ganz  Homöopath  ist,   ganz  verstanden  hat« 
hat  die  Möglichkeit,  ja  das  Recht,  das  Contraria  contrariis  sowohl 
als  das  Similia  simüibus  anzuwenden.    Feierlichst  protestieren  wir 
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gegen  jene  Methodoi  die  in  der  Abschwächongi  in  der  Beechneidnng 
des  Hahnemannschen  Gedankens  den  Weg  zur  Vereinigung  mit 
der  Schnlmedisin  sieht 

Noch  einmal:  Ea  ist  anbestreitbar  ein  Verdiwsti  diese  drei 
Sitae  heraosgesch&lt  dem  Arst  Yorsuffthren,  aber  ich  behaupte, 
diss  jeder  Verstftndige  die  Worte,  welche  diese  drei  Sätze  ent- 
halten, ttglich,  oder  wenn  auch  nicht  tAglich,  so  doch  nach  Be- 
darf in  die  Tat  umsetzt,  und  dass  somit  hier  nichts  neues  gesagt 
iat  Dass  aber  die  speziellen  Anweisungen  Dr.  Jonssets  ttber  das 
Wirkungsgebiet  des  Contraria  contrariis  und  des  Similia  similibns 
irgend  welchen  praktischen  Wert  haben,  bestreite  ich  aufa  nach- 
dracUichste. 

Nun  weiter:  Noch  mehr  als  durch  die  EzklusiTität  der  Ho- 
möopathie wird  Dr.  Jousset  durch  die  Beimischung  von  Mystieis- 
maa  irritiert.  Auf  Seite  893  heiast  es:  «Niemals  hat  Hahnemann  die 
Grinde  angegeben,  welche  ihn  veranlasst  haben,  diese  Verdftnnungs- 
atufen  zu  wählen.  Wir  werden  aber  nicht  umhin  können  zu  bemerken, 
dass  Yon  diesem  Augenblick  an  (von  welchem  Augenblick  an!)  sidi 
eine  vollständige  Veränderung  in  seinem  geistigen  Gebahren  voll- 
zogen hat  Er  ist  nicht  mehr  der  wägende  Gelehrte,  der  die  ge- 
bräuchliche Sprache  des  Arztes  spricht  und  in  der  experimentellen 
materia  medica  die  Lösung  therapeutischer  Probleme  sucht.  Seine 
Sprache  hat  eine  Färbung  von  Iltuminiamua  angenommen  u.  s.  w/ 

Dr.  Jousset  hätte  besser  gethan,  den  ersten  Satz  in  die  Form 
der  Frage  zu  kleiden:  „Welche  Grttnde  mögen  Hahnemann  ver- 
anlasst haben  u.  s.  w.?**  Darauf  giebt  es  nur  eine  Antwort:  Nicht 
Willkür  des  Augenblicks  hat  ihn  veranlasst,  sondern  das  Experi- 
ment am  Krankenbett.  Zweifellos  durch  ausdauerndes  Probieren 
erreichte  Hahnemann  die  Höhe  der  SOten  Verdflnnung.  Einen 
vollwertigeren  Beweis  als  den  klinischen  kennen  wir  aber  nicht 
Und  wenn  er,  wie  Dr.  Jonsset  meint,  nicht  genflgt,  um  die  Gegner 
zu  iberfhhren  —  um  so  schlimmer  ffir  diese.  Wir  gestehen  offen, 
dass  es  weniger  unsere  Hoffnung  ist,  Proselyten  unter  den  Ärzten 
zu  machen,  als  Kranke  zu  heilen;  dass  es  weniger  unser  Trost 
ist,  uns  von  den  Ärzten  anerkannt  zu  wissen,  als  Geheilte  um 
ms  sa  sehen. 

Was  soll  es,  Jeniehen  in  diesem  Zusammenhang  zu  erwähnen  1 
Dr.  Joaeset  ist  sicher  ebenso  wie  wir  alle  Überzeugt,  dass  auch 
Hahnemann  eine  so  dargestellte  1000  te  Verdünnung  stets  nur  als 
4  te  beseichnet  haben  wärde.    Sieht  ^as  nicht  aus,  als  ob  Jeniehen 
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nur  das  Piedestal  bflden  sollte  für  die  Masslosigkeiten  des  folgenden 
Satzes:  «Wir  wollen  weiter  nicht  auf  andere  timliche  Verrückt- 
heiten eingehen,  welche  aus  jener  Torheit,  dnrch  fortgesetzte  Ver- 
dOnnungen  die  Arzneikraft  herausholen  zu  wollen,  entstanden.'' 
Das  Oegenstflck  zu  diesem  Satz  folgt  weiter  unten:  „Niemand  be- 
hauptet heute  mehr  eine  Steigerung  der  Arzneikraft  durch  Schfittel- 
schlige  des  Fläschchens*  Man  kann  sagen,  dass  heut  die  Mehr- 
zahl der  Schttler  Hahnemanns  den  Mantel  des  Sektierers,  welchen 
man  ihnen  umgehftngt  hatte,  abgestreift  haben,  dass  sie  wieder 
eingetreten  sind  in  die  traditionelle  Wissenschaft  u.  s.  w.*'  Man 
lasse  sich  doch  durch  die  Majestät  des  Tones  nicht  imponieren 
und  sehe  sich  diese  Dicta  genauer  an.  Was  heisst  das:  ,pNiemand 
bdiauptet  mehr  u.  s.  w.''  Ist  das  nicht  pure  Sophistikl  Auch 
Dr.  Jousset  wird,  wenn  er  seine  Verd&nnungen  macht,  das  Fläsch- 
chen  schütteln.  Weshalb?  Damit  die  Arznei  sich  gleichmassig 
▼erteilt  Weshalb  das?  Damit  sie  besser  wirkt  Der  Skeptiker, 
der  aufgeklärte  Schüler  Pasteurs  sowohl  wie  der  gläubige  Mystiker 
alter  Zeiten,  beide  mfissen  sie  ihr  Fläschchen  schfitteln  bei  Her- 
stellung Ton  Verdünnungen  zum  Besten  der  Arzneikraft  Kann 
Dr.  Jousset  wissen,  was  jeder  der  heutigen  Homöopathen  sich  bei 
der  Prozedur  des  Verd&nnens  denkt?  Wii  haben  guten  Grund 
anzunehmen,  dass  auch  heute  noch  mancher  Homöopath  sein 
Fläschchen  mit  nachdenklicher  Sorgfalt  schüttelt  Und  selbst 
wenn  er  keine  Wunder  dadurch  erhoflft,  so  hat  er  das  tröstliche 
Bewusstsein,  das  Wort  des  Meisters  zu  befolgen:  Machte  nach, 
aber  machte  genau  nach! 

Aber  Dr.  Jousset  spricht  ja  von  der  „Torheit,  durch  fortgesetzte 
Verdfinnung  die  Arzneikraft  herausholen  zu  wollen**.  Er  wird 
also  wohl  überhaupt  nicht  verdünnen,  sondern  die  abgewogenen 
Urstoffe  auf  der  Basis  des  Simile  geben.  Dem  widerspricht  freilich 
ein  späterer  Satz.  Dr.  Jousset  spricht  von  Regeln  für  die  Dosologie. 
Da  Dr.  Jousset  homöopathischer  Arzt  ist,  so  nehme  ich  an,  dann 
damit  Regeln  für  den  Oebrauch  höherer  oder  niedrigerer  Ver- 
dünnungen gemeint  sind.  Wenn  Dr.  Jousset  solche  Regeln  kennt, 
weshalb  teilt  er  sie  dann  nicht  mit?  Ich  selber  gestehe,  seit 
fast  15  Jahren  nach  Regeln  für  die  Dosologie  zu  suchen  und 
nichts  gefunden  zu  haben.  Dr.  Jousset  selber  freilich  führt  da, 
wo  er  in  einer  späteren  Anmerkung  von  der  Gabengrösse  spricht, 
auch  keine  Regeln,  sondern  nur  Erfahrungstatsachen  rein 
persönlicher  Natur  an.    Welches   sind  denn  nun  die  »bestimmten 
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Begefall  nach  welchen  die  Ante  ihre  Doeologie  feBtsteUen**!    Ich 
und  tiele  andere  mit  mir  warten  auf  Antwort 

Nun,  so  ist  aber  Dr.  Jonsset  doch  zam  mindesten  krasser 
Tie^otenzler;  wie  könnte  er  sonst  wagen,  von  der  „Torheit,  darch 
brtgesetste  Yerdttnnnng  die  Arzneikraft  herausholen  an  wollen^, 
a  sprechen.  —  Aber  das  ist  ja  eben  das  Bätsei:  Dr.  Jonsset  ist, 
nun  höre,  man  stanne,  ist  selber  Hochpotensler,  wenigstens  gibt 
er  aosihrftcklich  die  Wirksamkeit  der  hohen  Potenz  au.  Ist  non 
aber  die  hohe  Potenz  nicht  das  eigentlich  Mystische  nnserer  Lehre  I 
Welchen  «Mantel  des  Sektierers*  will  denn  Dr.  Jonsset  abstreifea, 
wenn  er  diesen  nmbehUt?  Worauf  schmiht  denn  Dr.  Joussett 
Wsrom  schmäht  er?    Er  schmäht  sich  selber  mit 

Ja,  aber  mit  Jonsset  liegt  die  Sache  denn  doch  anders.  Br 
wendet  die  Hochpotensen  mit  Verstand  an  und  nicht  in  dieser 
verrflckten  Weise,  wie  Hahnemann  in  jenem  »Oeistesmstand*'. 
Er  meint  anch  nicht  das  Verdflnnen  an  sich,  wenn  er  von  Torheit 
q^cht,  sondern  nnr  das  masslose,  ttber  eine  bestimmte  Höhe 
hinaosgehende  Verdflnnen.  —  Schön  1  Wo  liegt  denn  aber  die 
Orenze,  bis  in  der  Dr.  Jonsset  geht?  An  der  nachweisbaren  Grense 
des  Stoffes?  Nmnl  Dann  mflsste  ja  Dr.  Jonsset  sebe  Dosologie 
ille  paar  Jahre  mit  fortschreitender  Verfeinernng  der  Methoden 
indem.  Und  vor  allem:  Infinitesimale  Dosis  ist  ja  gerade  diejenige, 
welche  jenseits  der  nachweisbaren  Orenzen  des  Stoffes  liegt.  Wie 
will  Dr.  Jonsset  eine  Grenze  im  Unbegrenzten  ziehen?  Die  SQ. 
wird  bedingungsweise  zugestanden.  Gegen  die  200.  wird  der  Bann- 
Btrahl  geschlendert.  „Lächerliche  Kinderei,  bar  aller  Wissenschaft- 
Uebkeit'*  das  sind  die  eigensten  Worte  des  Herrn  Jonsset,  ich 
möchte  das  grobe  Gewalttätigkeit,  nennen  1  Es  ist  der  Geist  der 
iDtolerans,  der  Geist  mittelalterlicher  Konzile,  der  in  solchem 
Oebahren  liegt.  Gestehe  ich  in  einem  einzigen  Fall  die  Be- 
rechtigong  der  30.  Verdflnnnng  zu,  so  ist  damit  logischer 
Weise  auch  den  höheren  Verdflnnungen  die  Existenzberechti- 
gimg erteilt,  und  es  ist  lediglich  Sache  der  Überzeugung,  der 
Erfshnuig,  wie  hoch  ich  gehe  und  wie  oft  ich  yon  den  Hoch- 
Potenzen  Gebrauch  mache;  es  ist  lediglich  Sache  der  Intoleranz, 
hier  anderen  Vorschriften  zu  machen. 

Auf  Seite  396  heisst  es:  „Unter  Zurflckweisung  des  Geistes 
sod  des  Systems,  welche  Hahnemann  bei  der  Aufstellung  seiner  Ver- 
dttamungsmethode  geleitet  haben,  und  noch  mehr  der  mystischen  Er- 
Uirungen,  welche  er  f&r  ihre  Wirkung  gegeben  bat,  aceeptieren  wir 


96  Zeitgehrif t  das  Beriintr  Veieinei  homttopathiMher  Aento; 

also  dea  Gebrauch  jener  kleinen  Dosen  bei  der  Behandlung  bestimmter 
pathologischer  Fälle  mit  der  ausdracklichen  Bedingungi   dass  sie 
durch  die  klinische  Beobachtung  kontrolliert  und  nach  ihr  reguliert 
werden.*^    Was  soll  dasi  Muss  da  nicht  der  Geduldigste  ungeduldig 
werden  und  fragen:    «Kurz   und  gut!    Gibst  Du  die  Wirkung 
infinitesimaler  Dosen  zu  oder  nicht?  —  Ja!  —  Nun  was  schimpbt 
Du  denn  auf  den,  der  sie  zu  geben  Dich  gelehrt  hat?  —  Der 
Weg,   den  Hahnemann  einschlug,   gefällt  mir  nicht     Die  Beform 
Hahnemanns  ist  «7on   der   Grundlage   des  Experiments,   welche 
ursprünglich  ihre  Grösse  ausgemacht  hatte,  abgeirrt^.  —  0  gütiger 
Himmell   Eine  grosse  Lehre  kann  es  wohl  vertragen,  geschmäht, 
mit  Schmutz  beworfen  zu  werden,   aber  diese  wohlmeinenden  Zu- 
stutzereien  Seitens  der  eigenen  Anhänger  ist  unerträglich.    Was 
meint  Dr.  Jousset,  wenn  wir  behaupten,   dass  es  durchaus  kein 
BluminismuB  war,   der  Hahnemann  in   die  Zentesimal- Skala  und 
die  hohen  Verdünnungen  trieb,   sondern  gerade  das  beharrliche, 
geniale  Feststehen  auf  jener  Basis,  die  auch  Dr.  Jousset  zur  aus- 
drücklichen Bedingung  macht:  die   klinische   Beobachtung.     Wir 
können  ja  eben  Hahnemann  nur  folgen  und  verstehen,  wenn  wir 
auf  dieser  Basis  stehen  bleiben.    Wir  werden  uns  dann  dreimal 
bedenken,   ehe  wir  behaupten,   dass  er  nicht  mehr  der  „wägende 
Gelehrte*^   ist     Freilich   wägt   er   nicht  mehr  nach   Gran  und 
Unze,  aber  wie  wäre  Dr.  Jousset  imstande,  heute  die  SO.  Potenz 
zu  verwenden,   wenn  Hahnemann  nicht  auf  seine  eigene  Art  der 
wägende  Gtelehrte  gewesen  wäre.    Freilich  spricht  er  nicht  mehr 
die  „gebräuchliche  Sprache  des  Arztes^,  aber  er  musste  sich  seine 
eigene  Sprache  schaffen,   entsprechend   der  Neuheit  der  ganzen 
Sache.  Dass  er  aber  jemals  aufgehört  hätte,  „in  dar  experimentellen 
materia  medica  die  Lösung  therapeutischer  Probleme  zu  suchen*, 
das  zu  behaupten,  sollte  sich  ein  Arzt  mehr  als  dreimal  bedenken. 
Kann  Hahnemann    dafür,    dass  Dr.  Jousset  von   der  Basis,   die 
Hahnemann    der    Therapie    geschaffen    hatte,     die    Basis    der 
Subjektivität,    die   Basis,    die    der  menschliche   Organismus   ans 
bietet,  herunter  geglitten  ist,   ohne  es  selber  zu  wissen  und  nun 
von  seiner  neuen  Laboratoriums-Basis  aus  seine  Schlussfolgerungen 
zieht?    Ist  es  zu  verwundern,   dass  Dr.  Jousset  sich   Über    die 
„vollständigeVeränderung  in  seinem  geistigen  Gebahren*  beklagt? 
Dr.  Jousset  ist  deijenige,  welcher  die  Front  geändert  hat  und  der 
nun,  je  weiter  er  vorgeht,  um  so  mehr  vom  richtigen  Weg  abirrt. 
Seine  Klagen  über  Verirrungen.  Hahnemanns  wären  scherishaft^ 
wenn  sie  nicht  so  betrfibend  wären. 
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Hahnemanns  experimentelle  materia  medica  liegt  entsprechend 
seiner  Arznei- DosiB,  streng  im  menschlichen  Organismus,  nicht  im 
Reagensglas,  nicht  auf  dem  Vivisektions-Tisch.  Wir  gehören  nicht 
zu  jenen  j^nnversöhnlichen''  Homöopathen,  die  verlangen,  dass  jeder 
bis  zar  30.  nnd  darüber  hinaus  mitgehe  (wenn  wir  auch  nicht 
anstehen  zu  behaupten,  dass  das  Sichbewegen  im  Hahnemannschen 
Gedanken  erleichtert  wird  durch  den  Gebrauch  hoher  Verdfinnun- 
gen),  wohl  aber  gehören  wir  zu  jenen  unTersöhnlichen  Anhängern 
der  Logik,  die  Dr.  Jousset  ernsthaft  fragen,  was  er  sich  denn  bei 
Zugeständnis  der  Berechtigung  infinitesimaler  Dosen  f&r  eine  ex- 
perimentelle materia  medica  denkt,  anders  als  die  Hahnemannschel 
Wenn  das  Werkzeug,  mit  dem  ich  arbeite  (die  infinitesimale  Dosis) 
jenseits  der  Naturwissenschaften  (in  ihrer  staatlich  garantierten 
Form)  liegt,  muss  dann  logischer  Weise  nicht  auch  das  Werk 
selber  in  diese  Gebiete  zu  liegen  kommen?  Es  ist  für  uns  der 
Gipfelpunkt  der  Unwissenschaftlichkeit,  die  Wirkung  hoher  Ver- 
dünnungen anzuerkennen,  und  die  Hahnemannsche  materia  medica 
zu  verwerfen.  Wir  sind  naiv  genug»  zu  behaupten,  dass  höchste, 
ja  einzige  Pflicht  des  Arztes  (so  lange  er  als  Ajrzt  fungiert)  es  ist, 
Kranke  gesund  zu  machen.  Wir  sind  unwissenschaftlich  genug,  zu 
behaupten,  dass  Heilen  in  erster  Linie,  Wissenschaftlichkeit  in 
zweiter  Linie  kommt;  denn  Wissejdschaftlichkeit  war,  so  lange  die 
Welt  steht,  ein  schwankender  BegrilSf.  Besteht  also  die  Tatsache  einer 
zweifellosen  Heilung,  so  verlangen  wir  kategorisch,  dass  dieser 
Tatsache  sich  alles  andere  im  Gehirn  des  Arztes  unterordne. 
Weil  Hahnemann  durch  konsequente  Verfolgung  des  experimentellen 
Weges  zur  Tatsache  gelangt  war:  hohe  Verdünnungen  heilen,  des- 
wegen schritt  er  von  den  „Fragmentis,  vorwärts  zur  „Reinen 
Arzneimittellehre^,  von  dieser  zu  den  „Chronischen  Krankheiten^. 
Seine  Werke  passten  sich  seinem  Werkzeug  an.  Die  „Chronischen 
Krankheiten'*  sind  nichts  als  die  exakte  Arzneimittellehre  dessen, 
der  mit  infinitesimalen  Dosen  zu  arbeiten  gewagt,  gelernt  hat. 
Hochpotenz  und  ^Chronische  Krankheiten^  gehören  untrennbar  zu- 
sammen, wie  in  der  Flamme  Licht  und  Wärme.  Wir  behaupten, 
dass  viel  Malheur  in  der  Homöopathie  aus  dem  Nichtyerstehen 
dieses  Zusammenhanges  erwächst.  Wir  behaupten,  dass  Dr.  Jousset 
seinem  Artikel  ein  wesentlich  anderes  Kolorit  gegeben  haben  würde, 
wenn  er  den  wahren  geistigen  Zusammenhang  zwischen  Hochpotenz 
und  Hahnemannscher  Arzneimittellehre,  wie  sie  sich  in  den  „Chro- 
nischen Krankheiten'*  repräsentiert,   erfasst  hätte.    Und  wir  be- 
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haupten  drittensi  dass  die  «Reine  Arzneimittellehre*,  mag  sie  auch 
durch  noch  so  viele  unsichere  oder  falsche  Symptome  verunreinigt 
sein,  doch  dem  Homöopathen  unentbehrlich  und  ein  Oegenstand 
der  Ehrfurcht  ist.  Denn  durch  ihr  Studium  lernt  der  Schfller 
Hahnemannisch  denken,  dadurch  aber  lernt  er,  die  Grenzen  des 
Hahnemannschen  Systems  zu  ziehen,  d.  h.  er  lernt  das  Similia  si- 
milibus  vom  Contraria  contrariis  abzugrenzen,  d.  h.  er  bekommt  die 
Möglichkeit,  die  Berechtigung,  die  Pflicht,  beide  anzuwenden  auf 
der  Basis  all  und  jeden  Heilens:  Natura  medicatrix. 

So  gipfelt  unsere  Antwort  an  Dr.  Jousset  darin,  dass  wir  be- 
haupten: Er  nimmt  durch  seine  Verwerfung  des  Hahnemannschen 
Gedankenganges  sich  selber  die  logische  Grundlage  für  seine  eigene 
Therapie. 


Aus  jfremden  Zeitschriften. 


A.  Arzneimlttellelure. 


Aconit  wird  nach  Dr.  Sand  Mills  in  chronischen  Krankheiten 
oft  zu  Unrecht  vernachlässigt.  Ihm  hat  es  oft  in  dreissigster  Po- 
tenz bei  chronischen  Rheumatismen  sehr  schätzenswerte  Dienste 
geleistet 

N.  Am.  J.  of  Hom.    Nov.  1901.  Er. 


Baryam.  Einige  Fälle,  welche  die  Wirksamkeit  der  Baryumsalze 
auf  die  Muskulatur  der  Arterien  demonstrieren,  teilt  D.  T.  G.  Ston- 
ham  (London)  mit. 

1.  Fall:  Eine  Frau  mittleren  Alters  klagt  über  Schmerz  in 
der  1.  Schulter,  schl.  bei  Bewegung.  Über  der  1.  Clavicula  fand 
sich  Schwellung  und  starke  Pulsation,  anscheinend  von  einem 
Aneurysma  der  Subclavia  herr&hrend.  Auch  in  der  linken  Carotis 
stärkeres  Klopfen  als  rechts.  Pulsation  im  ersten  Intercostalraum. 
Schmerz  bis  in  den  linken  Arm;  Blutwallungen  nach  dem  Gesicht. 
Vom  14.  November  1900  bis  9.  November  1901  mit  Baryta  mar. 
D.  1 — 3,  8—4  Gran  pro  die  behandelt,  mit  dem  Resultat,  dass 
subjektive  und  objektive  Symptome  verschwanden. 
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2.  Fall:  SSjUurige  Frau  leidet  seit  drei  Jahren  an  Schmerzen 
in  der  Brast  und  dem  1.  Arm;  am  Ansats  des  8.  RippenknorpelB 
M  die  Rippe  ist  eine  kleine  Vorwölbang;  über  derselben  hört  man 
eis  leichtes  systolisches  Ger&usch  bis  unter  die  1.  Glavicola.  Über 
der  Herzregion  kein  Geräusch,  Spitzenstoss  in  der  Mamillarlinie. 
filotwallnngen  mit  Ohnmachtsgef&hli  leichte  Dyspnoe  bei  Bewegung. 
Ord.  Baryta  mur.  D  1,  3  mal  täglich,  welches  vom  19.  Dezember 
1900  bis  zum  Frühjahr  1901  die  subjektiven  Symptome  ganz  zum 
Schwinden  brachte,  während  das  systolische  Geräusch  nur  Ter- 
mindert,  nicht  ganz  gehoben  wurde. 

&•  FalL  Eine  Frau  in  der  Klimax  Uagte  über  Leerheits- 
gefahl  im  Epigastrium  Yor  und  Schmerz  nach  den  Mahlzeiten, 
Flatulens  und  Obstipation.  Dazu  gesellte  sich  später  ein  scharfer 
Schmerz  zwischen  Nabel  und  dem  linken  Bippenrand,  schlimmer 
bei  jeder  Bewegung.  Die  Untersuchung  zeigte  eine  äusserst  starke 
Polsation  der  Aorta  abdominalis.  Baryta  mur.  D  1  beseitigte  in 
kurzer  Zeit  alle  Schmerzen.  Verf.  meint,  dass  derartige  Fälle 
sehr  häufig  vorkommen.  Auch  die  beiden  folgenden  Fälle  4  und  6 
gehören  zu  dieser  Klasse  und  wurden  in  gleicher  Weise  günstig 
durch  Baryta  mur.  beeinflusst. 

6.  FalL  31  jähriger  Mann,  hatte  mit  8  Jahren  einen  Insult 
Yon  linksseitiger  Hemiplegie.  Der  Arm  blieb  gelähmt  und  war 
seitdem  der  Sitz  von  Athetosebewegungen,  schlimmer  durch  Be- 
wegung und  Gemütserregungen.  Jahrelang  kamen  epileptische 
Anfälle  dazu,  die  durch  Artemisia  1.  unterdrückt  wurden,  dafür 
hatte  er  viele  Anfälle  ton  Ohnmacht  und  Schwindel.  Baryta 
carb.  D  6.  besserte  augenblicklich;  es  kam  noch  ein  epileptischer 
Anfall,  dann  war  er  10  Monate  lang,  bis  zum  Zeitpunkt  der  Be- 
richterstattung vollständig  frei  von  Beschwerden.  Verf.  meint,  dass 
es  schwer  zu  entscheiden  ist,  ob  das  Mittel  unmittelbar  oder  mittel- 
bar (durch  Änderung  der  Zirkulation)  die  Besserung  erzielt  habe. 

Monthly  Hom.  Beview  1902,  pag.  140  ff.  Kr. 


Coffefn.  Marc  Jousiet  macht  auf  die  Wirksamkeit  des  Coffeins 
bd  Brachial*  und  andern  Neuralgien  mit  nächtlicher  Verschlimmerung 
aufimerksam.  Gabe:  Coffein  0,2,  mit  Milchzucker  A  verrieben, 
jeden  zweiten  Tag  in  refracta  dosi. 

Bev.  Hom.  Fran9.    1902  p.  149.  Kr. 
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CSrataegu.  Dr.  Dy ce  Bro  wn  (London)  berichtet  über  folgenden 
Fall:  Eine  70jährige  Frau,  nervösen  Temperaments,  bekam  innerhalb 
kurzer  Zeit  eine  erhebUche  Erweiterung  des  Herzens  nach  links, 
mit  einem  (vorher  nicht  dagewesenen)  Aorten-  und  Mitralgeräusch« 
Unter  Crataegus  in  einem  Monat  vollkommenes  Verschwinden  aller 
subjektiven  und  objektiven  Symptome. 

Monthly  Hom.  Rev.    Nov.  1901.  Kr. 


Croeiifl  satlvns  als  Augenmittel.  Bekannt  ist  die  Anwendung 
des  Mittels  gegen  asthenopische  Beschwerden.  Dr.  F.  W.  Payne  hat 
es  auch  in  zwei  Fällen  von  organischen  Augenleiden  angewendet, 
im  ersten  bei  drohendem  Glaucom  bei  einem  starken  Raucher  (das 
andere  Auge  war  bereits  verloren),  im  zweiten  bei  Embolie  der 
Arteria  centralis  retinae.  In  beiden  Fällen  erhebliche  Besserung 
des  Sehvermögens. 

Galcntta  Journ.  of  Med.    Juli  1901  p.  293.  Er. 


Cupnun  arsenleosuni  bei  Insuffizienz  der  Nieren.  Prof. 
Hill  berichtet  über  einen  Fall  von  chronischer  Bronchitis  mit 
Insuffizienz  des  Herzens  und  der  Nieren.  Die  tägliche  Ausscheidung 
von  Harnstoff  betrug  (auch  als  nach  Behandlung  mit  Milch, 
Digitalis,  Apocynum,  Stigmata  Maidis  der  Urin  quantitativ  zu- 
genommen hatte,)  nur  9  Gramm.  Urämische  Symptome  stellten 
sich  ein:  Cuprum  arsenicosum  D.  2  vierstündlich  steigerten  in 
der  ersten  Woche  die  Hamstoffausscheidung  auf  15  Gramm,  später 
auf  26  Gramm.  Verf.  wurde  durch  die  urämischen  Symptome  auf 
Kupfer  aufmerksam. 

The  Clinique.    März  1902  p.  173.  Er. 


GelMminm  bei  Influenza.  Besonders  die  nervösen  Formen 
der  Influenza  passen  fär  Gels.,  während  die  katarrhalischen  Er- 
scheinungen weniger  beeinflusst  werden.  Es  besteht  in  solchen 
Fällen  oft  hohes  Fieber  mit  Prostration,  Schwäche  in  den  Gliedern 
und  dumpfer  Schmerz  im  Hinterkopf  nach  vorne  ausstrahlend. 
Ferner  ist  das  Mittel  angezeigt,  wenn  nach  dem  Aufhören  der 
katarrhalischen  Symptome  die  neuralgischen  Beschwerden  fortdauera 
oder  sich  erst  einstellen. 

New  Engl.  Medic.  Gazette.    Nov.  1902.  Gr. 
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Giuiplialliuii  wird  tob  Cartier  auch  bei  andern  rheumatischen 
Erkrankungeni  als  Ischias,  geschätzt.  Schmerz  in  den  Gelenken, 
als  ob  sie  nicht  recht  geschmiert  wären,  chronischer  Muskel- 
iheomatismus  im  Nacken  und  Bücken,  die  rheumatische  Form  der 
Neurasthenie  —  sind  die  haupsächlichsten  Erkrankungsformen,  wo 
das  Mittel  angezeigt  ist. 

Bot«  Hom.  FrauQ.    Nov.  1901.  Kr. 


Jodofonnu  Dr.  S.  Baue  hat  Jodoform  in  dritter  Verreibung 
an  Kindern  geprüft  und  fand  allgemeine  Depression,  Verlust  des 
Appetits,  Diarrhoe:  die  Stühle  enthielten  unverdaute  Nahrung 
und  grünlichen  Schleim,  neben  grosser  Beizbarkeit.  Auf  Grund 
dieser  Prüfungen  versuchte  er  das  Mittel  —  mit  zufriedenstellendem 
Erfolg  —  gegen  chronische  Diarrhoen  bei  tuberkulösen  und 
Bcrofolösen  Kindern. 

The  Clinique.    1901  p.  640.  Kr, 


Aesenliis  Hlppocastannm,  klinische  Anwendung.  Nach 
Bachmann  hat  eine  einzige  Gabe  der  gepulverten  Kastanie 
chronische  Diarrhoen  beseitigt. 

Dr.  H.  M.  Payne  litt  seit  mehreren  Jahren  an  wenig  blutenden 
Hämorrhoiden  mit  starker  Schwellung  und  heftigen  Schmerzen  in 
einzelnen  Anfällen.  Die  Schmerzen  begannen  gewöhnlich  eine 
Stunde  nach  dem  Stuhl  und  dauerten  2—6  Stunden.  10  Gramm 
der  rohen  Frucht  fein  gepulvert  wurden  in  einer  halben  Unze 
verdünnten  Alkohols  (50  %)  maceriert,  davon  abends  10—12 
Tropfen.  Drei  bis  vier  Gaben  beseitigten  jedesmal  die  quälenden 
Symptome. 

Dr.  Hughes  berichtet  einen  Fall  von  Hämorrhoiden  mit  starker 
Verstopfung  (nur  einmal  wöchentlich  Stuhl)  mit  heftigsten  Schmerzen, 
Bo  dass  der  Patient  schliesslich  nur  knien  konntOi  immer  schlimmer 
im  Winter.  Der  Schmerz  war  wie  von  einem  Messer,  das  nach 
hinten  durchschnitt.  Aesculus  D.  2,  3  Tropfen  abends  und 
morgens  brachte  im  Laufe  eines  Monats  erhebliche  Besserung, 
nach  einem  weitem  Monat  fast  vollständiges  Wohlbefinden. 

Eine  Reihe  von  Hämorrhoidariem  wurde  durch  Aesculus  voll- 
ständig geheilt. 

Eine  Frau,  die  monatelang  so  an  Hämorrhoiden  Utt,  dass  sie 
sich  kaum  vom  Bett  erheben  konnte,  wurde  durch  Aesculus  3 
geheilt. 
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Hughes  gibt  folgende  Differentialdiagnose:  Wenn  die 
Hämorrhoiden  Bekandär,  d.  h.  Folge  Ton  Pfortaderstannng 
oder  sonstiger  Blutstockung  im  Abdomen  sind,  steht 
Aesculus  der  Nux  oder  dem  Sulfur  nach.  Wenn  sich  noch 
anderweitige  Varicositäten  finden,  und  die  Knoten  stark 
bluten,  passt  Hamamelis  besser,  wenn  dagegen  hart- 
näckige Verstopfung  das  Hauptsymptom  und  die  mut- 
massliche Ursache  ist,  wenn  viel  Schmerz,  aber  wenig 
Blutung  zugegen  ist,  ist  Aesculus  das  Hauptmittel. 
Ähnlich  spricht  sich  Dyce  Brown  aus. 

Journal  of  the  Brit.  Hom.  Soc.    1902  p.  272  flF.         Er. 


Kalium  jodatam.  Dr.  Normann  Walker  beschreibt  in  seiner 
„lotroduction  to  Dermatology*  die  durch  Jodkalium  hervorgebrachten 
Hautausschläge  folgendermassen:  die  Jodausschläge  erscheinen  in 
yerschiedenen  Formen.  In  seltenen  Fällen  sind  die  Eruptionen 
solid  und  zerfallen  später,  ähnlich  wie  Gummata,  so  dass  eine 
oder  zwei  Personen  durch  gesteigerte  Dosen  des  Mittels  (welches 
die  wirkliche  Ursache  ihres  Leidens  war),  zu  Tode  kuriert  worden 
sind.  Bei  andern  haben  sich  grosse  solide  Tumoren  entwickelt, 
und  ebenso  sind  Fälle  von  Joderuptionen  als  Krebs  oder  sogar 
Lepra  diagnostiziert  worden. 

Monthly  Hom.  Reyiew.    1902  p.  255.  Kr. 


Flnmbum,  Gemfltssymptome.  Ein  Bleiarbeiter  von  30  Jahren 
erkrankte  am  12.  April  1901  mit  Frost  und  Schmerzen  am  ganzen 
Körper.  Nachts  delirierte  er.  Die  Ärzte  hielten  die  Erkrankung 
zuerst  ftlr  Influenza,  dann,  als  der  Zustand  nach  einigen  Tagen 
sich  verschlimmerte,  ffir  Typhus  und  schickten  ihn  ins  Spital,  wo 
aber  diese  Diagnose  nach  längerer  Beobachtung  fallen  gelassen 
wurde. 

Fat.  war  bei  seiner  Aufnahme  ins  Krankenhaus  ruhelos,  laut, 
aufgeregt,  er  zeigte  so  ziemlich  das  Bild  eines  delirierenden 
Alkoholikers.  Es  bestand  starke  Abmagerung,  die  einzelne  Muskel- 
gruppen  ganz  besonders  ergriffen  hatte.  Die  typische  Bleilähmung 
der  Extensoren  des  Vorderarms  war  vorhanden.  Er  konnte  nicht 
aufrecht  stehen;  wenn  man  ihn  hinstellte,  knickten  die  Beine  unter 
ihm  zusammen.  Es  bestand  ausgesprochenes  Zittern,  die  Knie- 
reflexe waren  nicht  deutlich  vermehrt,  Fussklonus  fehlte.  Es 
fanden   sich  ferner   starke   Anämie   und  typischer   Bleisaum   am 
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Zabnfleiscta.  Puls  langsam,  Arterien  rigide.  Bei  einer  spätem 
üntersachung  der  Angen  wurde  ein  gewisser  Grad  von  Opticus- 
atrophie  gefunden.  Da  Fat.  die  Nahrung  verweigerte,  musste  er 
kfinstlich  emftbrt  werden;  unter  Brombehandlung  wurde  die  Auf- 
regung etwas  gelinder,  aber  Schlaflosigkeit  blieb  weiter  bestehen. 
Sechs  Tage  nach  seiner  Aufiiahme  ins  Krankenhaus  bekam  er 
einen  Collaps  und  den  nächsten  Tag  einen  Anfall  von  Coma, 
welchem  ein  ausgesprochener  epUeptiformer  Anfall  folgte  (Fat 
hatte  nie  an  Epilepsie  gelitten),  der  sich  noch  sweimal  wiederholte. 
Von  da  ab  besserte  sich  das  ganze  Befinden,  besonders  auch  der 
geistige  Zustand.  Am  11.  Oktober  wurde  er,  bis  auf  etwas  Taub- 
heit, geringe  Herabsetzung  des  Sehvermögens  und  die  Anzeichen 
einer  beginnenden  Bleiniere,  ohne  Beschwerden  entlassen.  — 
Alkoholismus  war  in  diesem  Falle  auszuschliessen. 

Lancet.  30.  Nov.  1901.  Monthly  Hom.  Bev.  1902,  p.  31.  Er. 


Splgella  bei  Endocarditis.  W.  E.  Leonard  gibt  folgende 
Indikationen  als  in  der  Fraxis  gut  bewährt  an:  Das  Mittel  passt, 
noch  ehe  kompensatorische  Hypertrophie  eingetreten  ist,  wenn  der 
Kranke  Ober  ein  zitterndes  Gefühl  oder  ein  Wogen  in  der  Brust 
klagt,  bei  Nichtflbereinstimmung  des  Fulses  mit  der  Herztätigkeit, 
Stichen  in  der  Herzgegend,  Dyspnoe,  Angstgefühl,  sieht-  und 
weiterhin  hörbarer  Herztätigkeit  mit  Verschlimmerang  bei  der 
geringsten  Bewegung.  Fuls  unregelmässig,  stark,  aber  wenig 
frequent.    (?  Re£)    Hier  wirkt  Spigelia  meist  sehr  prompt. 

Uinneap.  Hom.  Mag.    Oktb.  1901.  Er. 


B.  Therapie. 


AngloB^wrotlBelies  Odem  —  Hepar  sulfuris.  Dr.  Laird 
berichtet  über  drei  Fälle. 

1.  38  jähriger  Mann,  nervös,  bekam  einen  Anfall  von  Schwellung 
der  Oberlippe  und  des  rechten  Oberlids,  die  jedesmal  einige 
Standen  dauerte,  aber  mit  zunehmender  Häufigkeit  sich  acht  Jahre 
lang  wiederholte.  Manchmal  traten  auch  Schwellungen  an  den 
Annen  und  Beinen,  sowie  am  Fenis  auf.  Die  Haut  wurde  leicht 
wund  und  heilte  schwer,  die  Lippen  sprangen  bei  kaltem  Wetter 
auf.    Hepar  D.  3  heilt  das  Leiden  in  einem  Monat. 
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2.  Ein  nervöser,  zarter  28jähriger  Mann  litt  im  Jahre  1895 
an  Appendicitis.  Mit  dem  letzten  Anfall  stellte  sich  Schwellang 
der  Zunge  mit  profusem  SpeichelflusSi  sowie  Schwellung  der 
Unterlippe  ein.  Der  Anfall  wiederholte  sich  nach  4  Wochen  an 
Armen  und  Oberschenkeln,  sowie  an  der  Vorhaut.  Unter  Hepar 
3  verschwand  das  Leiden,  nach  ffinQährigem  Bestehen,  im  Verlauf 
von  6  Monaten. 

8.  Ein  45jähriger  Handlungsreisender  bekam  im  Jan.  1901 
einen  Anfall  von  Olottisödem.  Im  März  ödem  der  Zunge,  der 
Lider,  Schwellungen  an  Armen,  Beinen,  Penis.  Heilung  unter 
Apis,  aber  es  stellten  sich  Rückfälle  ein  mit  Magenkrampf  und 
Urticaria,  darauf  Absterben  der  Finger  und  halbseitiger  Schweiss. 
Unter  Hepar  3  stetige  Besserung,  und  bei  Abfassung  des  Berichtes 
waren  die  Anfälle  6  Monate  verschwunden  gewesen. 

Habnemann.   Monthly.  April  1902,  p.  274.  Er. 


AstIgiiiatiBmiis.  In  zwei  Fällen  von  A.,  anscheinend  krampf- 
artiger Natur,  wo  durch  Gläser  keioe  Besserung  zu  erzielen  war, 
brachte  Eserin  6  prompte  Wirkung  hervon 

Minneap.  Hom.  Magazine.    1901  p.  335.  Er. 


Cafaraeta  traiunatiea.  Fall  von  Dr.  Salzer,  mit  Naphthalin 
6,  2  mal,  später  1  mal  täglich  behandelt,  in  welchem  nach 
2  Monaten  vollständige  Heilung  eintrat. 

Hom.  World.    1902  p.  14,  nach  Indian  Hom.  £ev.     Er. 


Chore»  hysterlea  —  Ignatia,  Cicuta  virosa.  20jährige8 
Fräulein  litt  seit  seiner  Eindheit  an  heftigen  choreatischen  Be- 
wegungen des  Eopfes  und  des  Halses,  der  Gesichts-  und  Augen- 
muskeln und  der  Zunge.  Fat.  erhielt  am  7.  Juni  1900  Ignatia  12, 
3  mal  täglich  und  Bettruhe  verordnet.  Als  nach  14  Tagen  die  Be- 
wegungen schlimmer  schienen,  Giouta  3.  Danach  bald  wesentliche 
Besserung.  Unter  Cicuta  0 —  30.  erfolgte  fast  vollkommene  Heilung 
(zuletzt  5.  Februar  1902  untersucht).  Vert  glaubt,  dass  weniger 
heftige  ErampfanfäUe,  als  subtilere  Bewegungen  für  das  Mittel 
sprechen.  Er. 

Dr.  Giles  F.  Goldsbrough,   Monthly  Hom  Rev.    1902  p.  201« 


Pjsiirie  —   Carboneum   sulfuratum.     Ein   vierzigjähriger 
Manu,  durch  Quecksilberkuren  und  ^\e  Folgen  einer  alten  Gonorrhoe 
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bernntergekommeDy  klagte  Aber  Harnbeschwerden,  heftigen  Urin- 
draog,  wobei  jedesmal  nur  wenige  Tropfen  eines  eiweisshaltigen, 
trüben  Harns  abgingen,  zuweilen  einige  Tropfen  reinen  Blutes, 
heftiges  Brennen  im  Blasenhals  und  der  Harnröhre,  schlimmer 
beim  Urinieren.    Schmerz  in  Lenden  und  Hüften. 

Nach  Carboneum  sulf.  30,  2Btündlich  2  Tropfen,  entleerte 
Fat.  schon  am  nächsten  Tage  enorme  Mengen  Urin,  nach  3  Tagen 
Tollkonunen  wohl. 

Hom.  World.    1901  p.  547.  Kr. 


Eklampsie  —  Veratrum  Yiride.  Dr.  W.  M.  Hill  empfiehlt 
dieses  Mittel  i?arm.  In  einem  Fall  gab  er  einige  Tropfen  der 
Tinktur  subkutan,  wonach  nur  noch  ein  Eramp£anfall  auftrat.  Bei 
der  nächsten  Entbindung,  nach  14  ErampfanfäUen,  ebenfalls  unter 
7.  Y.  vollkommene  Heilung. 

Pacific  Coast  J.  of  Hom.    1902  p.  97.  Er 


Spflepsle.  30  jähriger  Mann,  frflher  Missionar  in  Afrika,  wo 
er  mehrere  Malariaanfälle  und  Dysenterie  überstanden  hatte,  bekam 
Dieb  seiner  Bflckkehr  nach  England  in  13  Monaten  10  Erampf- 
anftlle:  Die  beiden  letzten  Finger  der  rechten  Hand  beginnen  zu 
zacken  und  werden  gebeugt,  darauf  Hand,  Vorderarm,  zuletzt  der 
ganze  Arm,  dann  fühlt  er,  wie  der  Eopf  nach  rechts  rotiert  wird, 
imd  schliesslich  setzen  allgemeine  Erämpfe  mit  Bewusstlosigkeit 
ein.  Die  Erämpfe  dauern  3—5  Minuten,  die  Bewusstlosigkeit 
10  Hinuten.  In  der  freien  Zeit  war  Pat.  ToUständig  wohl.  Er 
erhielt  Gicuta  Tirosa  3;  worauf  noch  einigemal  Zucken  und 
Taubheit  in  der  rechten  Hand,  aber  keine  AnfUle  mehr.  Noch 
nach  13  Monaten  war  er  gesund,  Verf.  diagnostiziert  auf  eine 
toximische  funktionelle  Affektion  der  linken  motorischen  Rinden- 
region durch  Malaria-  oder  Dysenteriegift.  Er. 

Dr.  ailes  F.  Goldsbrough,  in  Monthly  Hom.  Rev.  1902,  p.  200. 


listola  anl.  In  einem  Falle  Yon  F.  a.  completa,  bei  welcher 
sich  noch  Inkontinenz  der  Blase  beim  Husten  vorfand,  erzielte 
Dr.  Majumdar  durch  Causticum  12,  einmal  täglich  8  Tage  lang, 
foDkommene  Heilung.  Er. 

Indian  Hom.  Review  (Journ.  of  the  Brit  Hom.  Soc.  1902,  p.  215). 
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Isehlifl,  darch  Tellar  geheilt  D.  J.  Mc  Lachlan  berichtet 
über  einen  chronischen  Fall  schwerer  Ischias,  welcher  durch  Rhas, 
Golocynthis  und  Arsenicum  nicht  gebessert  wurde,  während  auf 
Tellur  D  6  prompte  und  vollständige  Heilung  erfolgte.  Verf.  kam 
auf  das  Mittel  durch  sorgfältiges  Arzneimittelstudium:  Schmerzen 
im  Verlauf  der  Hüftnerven^  verschlimmert  durch  Husten:  Gapsicum 
Sepia,  Tellur;  verschlimmert  durch  Lachen:  Tellur;  verschlimmert 
durch  Liegen  auf  der  schmerzhaften  Seite:  Drosera,  Kali  carb., 
Eali  jodat,  Lycopodium,  Sepia,  Tellur. 

Man  vergleiche  ausserdem  die  Symptomatologie  des  Mittels  in 
Aliens  Encyclopaedie. 

Monthly  Hom.  Review  1902,  p.  526.  Er. 


LltUmie.  Der  Verfasser  versteht  unter  Lithämie  ein  Über- 
ladensein des  Blutes  mit  Harnsäure  und  dadurch  bedingte  über- 
mässig gesteigerte  Ausscheidung  dieser  Salze  im  Urin.  In  den 
schwersten  Fällen  können  Neurasthenie,  Hysterie  und  andere 
Neurosen  als  Folgezustände  auftreten;  das  gewöhnliche  Erankheits- 
bild  ist  aber  folgendes:  Qasauftreibung  des  Magens  und  der  Därme, 
VollheitsgefBhl  im  Epigastrium  und  Schlafsucht  nach  den  Mahl- 
zeiten; saures  Aufstossen,  bitterer  Geschmack,  welke  Zunge  mit 
Belag  an  der  Basis;  wechselnder  Appetit;  Obstipation  oder  noch 
charakteristischer  Stühle,  die  infolge  von  veränderter  Gallen- 
sekretion entweder  zu  dunkel  oder  zu  hell  sind;  zeitweise  Durch- 
fälle, schnell  vorübergehender  Jkterus;  kleine  Geschwüre  am  harten 
Gaumen;  Hämorrhoiden;  Herzklopfen  mit  aussetzendem  Puls, 
Pulsieren  der  grossen  Gef&sse;  Lumbago;  heftige  Anfälle  von 
Oastralgieen,  abwechselnd  mit  Neuralgieen  anderer  Teile;  juckende, 
erythematöse  und  leicht  schuppende  Ausschläge, 

Alle  diese  Störungen  sind  nach  den  Erfahrungen  des  Ver- 
fassers hervorgerufen  durch  Überladung  der  Verdauungsorgane 
mit  stärkemehlhaltigen  Substanzen,  mit  Zucker  und  Fetten.  Ihre 
Beseitigung  erfordert  also  vor  allen  Dingen  eine  Regelung  der 
Diät  nach  diesem  Gesichtspunkte.  Gestattet  ist  mageres  Fleiscli 
(Rind-,  Kalb-,  Hammelfleisch  und  Wild)  und  zwar  gekocht  (nicht 
gebraten),  um  die  Fettbestandteile  möglichst  zu  entfernen.  Auch 
Fische  sind  zulässig,  ebenso  das  Eiereiweiss,  dagegen  nicht  das 
Eigelb.  Von  Kohlenhydraten  sind  erlaubt  Reis  und  Hafermehl; 
beides  soll  aber  mehrere  Stunden  gekocht  oder  gedflnstet  werden, 
um   einen  Teil  der  Stärke  in  Dextrin   zu  verwandeln.    Ferner 
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können  genossen  werden  gut  ansgebackenes  Weissbrot  und  Zwieback, 
Batter  nach  Belieben  (Butter  ist  das  einzige  Fett,  welches  nicht 
schadet). 

Ausserdem  soll  Vj%  Stunden  vor  jeder  Mahlzeit  und  Vi  Stunde 
Tor  dem  Schlafengehen  1  Glas  warmes  Wasser  langsam  und  schluck- 
weise getrunken  werden.  Zum  Wasser  giebt  man  ev.  als  3e- 
schmackskorrigens  eine  Prise  Kochsalz  oder  etwas  Eaftee  oder 
ZitronensafL  Essig  ist  unter  allen  ümst&nden  verboten  und  durch 
Gitronensfture  zu  ersetzen.  Das  warme  Wasser  hat  den  Zweck, 
die  Magenschleimhaut  von  Schleim  etc.  zu  befreien,  alle  sonstigen 
Unreinigkeiten  zu  lösen  und  wegzuspfllen  und  schliesslich  Hyperftmie 
berbeizuf&hren  als  Vorbedingung  fflr  eine  reichliche  Sekretion  von 
Yerdauungssftften.  Gr. 

Dr.  Laird,  Pacif.  Goast  Joum.  of  Hom.    Nov.  02.) 


Meningitis  —  Sulfur.  Ein  neunj&hriges  Mädchen  erkrankte 
anter  allen  Anzeichen  von  Meningitis:  starkes  Fieber,  heftiger 
Kopfschmerz,  Erbrechen,  Verstopfung,  Delirieui  kleiner  schwacher 
Puls,  weiterhin  Coma,  Pupillen  weit  und  verschieden  gross,  Zucken 
im  Facialisgebiet,  kalter  Schweiss.  Sulfur  30,  15  Tropfen  in  einem 
Glas  Wasser,  alle  Viertehtunde  1  Theeloffel,  verschaffte  nach 
wenigen  Ghiben  ruhigen,  natürlichen  Schlaf.  Am  nächsten  Tage 
Fat.  mit  38^,  bei  voUem  Bewusstsein  und  einem  Ausschlag  Ober 
das  ganze  Gesicht.  Schnelle  vollständige  Genesung  ohne  andere 
Medikation. 

Anmerkung  des  Ref.  Die  Diagnose  einer  Meningitis  ist  nicht 
ausser  allem  Zweifel,  möglicherweise  handelt  es  sich  bloss  um  die 
zerebralen  Erscheinungen,  wie  sie  sich  oft  beim  Nichtercheinen 
akuter  Exantheme  finden,  wo  ja  bekanntlich  Sulfur  ebenfalls  ein 
Hauptmittel  ist. 

Hom.  Recorder.    Sept.  1901  p.  404.  Kr. 


Moiliiis  Baaedowii  —  Lycopus  Virginicus.  Haibert  be- 
richtet Aber  einen  typischen  Fall,  in  welchem  Lycopus  0  erhebliche 
Besserung  erzielte.  Ferrum  phosphoricum  wirkt  gut  mit  Lycopus 
zusammen. 

The  Glinique.    März  1902.  Kr. 
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Mennsthenl«,  arzneiliche  Behandlung.  Nach  einem  Vortrag 
von  John  W.  ElliSi  Liverpool. 

1.  Acidum  picricam.  Keine  Arznei  bringt  in  ihrer  Prfifang 
ein  so  genaues  Bild  von  nervöser  Erregung  mit  folgender  Er- 
schöpfung hervor,  wie  die  Pikrinsäure:  dumpfer,  schwerer  Eopf- 
schmerzy  mit  Schwindel  beim  Aufsteheui  Schwere  im  Kopf  mit 
Abneigung  gegen  körperliche  und  geistige  Tätigkeit,  nachher 
klopfender  Kopfschmerz,  vornehmlich  im  rechten  Hinterkopf; 
Stirnkopfschmerz  und  Schwindel,  mit  VoUheitsgefahl,  als  ob  der 
Scheitel  wegfliegen  wollte,  schlimmer  durch  Bewegung  und  geistige 
Arbeit,  dumpfer  Kopfschmerz  von  der  rechten  Schläfe  nach  dem 
Hinterkopf  mit  Formikation  in  der  Schläfen-  und  Parietalgegend, 
klopfender  Hinterhauptsschmerz  mit  Unfähigkeit,  die  Gedanken  zu 
konzentrieren.  Verf.  macht  auf  die  häufige  Konzentration  des 
Schmerzes  im  Hinterkopf  besonders  aufmerksam.  —  Oft  finden 
sich  Parästhesien:  Knebeln,  Taubheitsgefühl  in  Lippen,  Händen 
und  Fassen,  Brennen  auf  dem  Scheitel  und  das  Rückgrat  hinunter. 
In  den  Augen  finden  sich  Lichtblitze,  Gefühl  von  Hitze  und 
Trockenheit,  Kongestion  der  Bindehaut,  in  den  Ohren  Sausen  und 
Klingen.  Häufig  ist  Schlaflosigkeit,  konstant  Muskelschwäche, 
Müdigkeit  und  Abneigung  gegen  Bewegung.  Muskelzuckuugen, 
sexuelle  Aufregungszustände,  reichlicher  Harnabgang,  Herzklopfen 
und  OppressiOD  im  Epigastrium.  Tierversuche  zeigen  eine  besondere 
Einwirkung  des  Mittels  auf  das  Nervensystem;  Schwäche  der  Beine, 
besonders  der  hinteren,  Ataxie,  Krämpfe,  später  vollkommene 
Lähmung.  Sektionen  zeigten  die  Nervensubstanz  in  eine  breiige 
Masse  entartet. 

Klinisch  hat  sich  auch  keine  andere  Arznei  in  gleicher  Weise 
bewährt,  wie  die  Pikrinsäure;  Verf.  macht  darauf  aufinerksam, 
dass  er  von  der  dritten  Zentesimale  noch  ausgesprochene  Ver- 
schlimmerung zumal  der  sexuellen  und  der  Kopfsjmptome  gesehen 
hat,  und  gibt  das  Mittel  deshalb  nicht  unter  der  sechsten 
Zentesimalen. 

2.  Acidum  oxalicum:  Abneigung  gegen  körperliche  und 
geistige  Tätigkeit,  Muskelschwäche,  Kopfschmerz  an  verschiedenen 
Stellen,  Hitze  im  Kopf,  dyspeptische  Beschwerden,  geschlechtliche 
Erregung,  Herzklopfen,  Rückenschmerz,  Parästhesien,  Schweisse» 
unruhiger   Schlaf  sind   die  hauptsächlichsten  Prüfungssymptome. 

Die  Differentialdiagnose  zwischen  Plkrin-  und  Oxalsäure  ist 
nicht   leicht;    Verf.    glaubt,    dass    das   Vorwiegen  der  geistigen 
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Seliw&ehe  und  der  sexaellen  Erregung  fdr  die,  erstere«  Vorwiegen 
der  Schmerzen  (spinale  Neurasthenie)  and  der  dyspeptischen 
Beschwerden  f&r  die  letztere  spricht.  Die  besten  Erfolge  hat  Verf. 
mit  der  dritten  Dezimale  erzielt 

3.  Acidum  phosphoricum.  Vorwiegen  vasomotorischer 
Symptome:  weicher,  kleiner  Puls,  kalte  Hände  und  Fttsse,  Schweiss 
bei  der  leichtesten  körperlichen  oder  geistigen  Anstrengung. 
Das  Mittel  soll  sich  auch  gegen  die  Schwäche  nach  Influenza  gut 
bewUurt  haben.  Ebenso  ist  es  hilfreich  bei  sexueller  Neurasthenie» 
mit  häufigem  Harnen.  Verf.  gibt  es  gewöhnlich  in  erster  Dezimal- 
lerdünnoog. 

4.  Phosphor.  Verf.  wendet  ihn  wenig  an  und  hält  ihn 
besonders  dann  ffir  angezeigt,  wenn  sexuelle  Beizbarkeit  hervor* 
stechend  ist. 

5.  Eisen  und  seine  Salze.  Hervorstechende  vasomotorische 
Symptome,  Blutwallungen,  klopfende  Kopfschmerzen,  jeder  Herz- 
schlag wird  gefühlt.  Zuerst  Erregbarkeit,  dann  Schwäche.  Nach 
.Ellis  ist  Eisen  bloss  dann  indiziert,  wenn  die  Eopfsymptome  mit 
Eongestion  vorwiegen,  sowie  bei  Frauen  mit  Eongestionen  nach 
dem  Becken,  Rfickenschmerz,  Haemorrhoidea ,  Blasenreizung, 
Weissfluss,  Menorrhagie.  Präparate:  Ferrum  phosphoricum  oder 
picricum,  3  D.  oder  3  C. 

6.  Seltner  angezeigt  sind  Zinkpräparate  (Oxyd  und  Phosphat). 
Das  Erregungsstadium  ist  kurz,  die  Schwäche  hervorstechend. 
Kälte  an  einzelnen  Eörperstellen  ist  ein  bemerkenswertes 
Symptom.    Gabe:   G.  2. 

7.  Silicea  passt  hauptsächlich  für  die  quälenden  Schmerzen 
der  Neurastheniker  im  Hinterkopf  und  den  Nackenmuskeln. 

Ausser  diesen  Mitteln  können  einzelne  hervorstechende  Be- 
schwerden noch  andere  Arzneien  indizieren.  So  ist  Cactus  in 
erster  Dezimal-  oder  Zentesimalverdünnung  ein  souveränes  Mittel 
gegen  das  Herzklopfen,  besonders  wenn  sich  das  charakteristische 
Symptom  findet:  „Gefühl,  als  ob  das  Herz  mit  einer  Hand  zu- 
sammengedrückt würde',  während.  Spigelia  mehr  da  passt,  wo 
der  Schmerz  nach  dem  Arm  ausstrahlt,  zumal  wenn  der  Kranke 
aber  schiessende  Schmerzen  vom  Hinterkopf  nach  der  Stirn  und 
den  Augäpfeln  (besonders  links)  klagt. 

Gl  onoin  hilft  gegen  die  An  Alle  von  Angina  pectoris.  Die 
Gabe  muss  bei  vasokonstriktorischen  Symptomen  grösser,  bei 
TBBOdilatatorischen  kleiner  sein. 
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Das  Hauptmittel  gegen  Schwindel  ist  Coccnlas  (D.  3 — 6), 
zomal  bei  gleichzeitigen  gastrischen  Symptomen. 

Actaea  racemosa  hat  neben  der  Mnskelschwäche  ansge* 
sprochene  Schmerzen  im  Nacken,  so  dass  der  Fat,  am  das  listige 
Oeftthl  loszuwerden,  oft  den  Kopf  nach  hintenüber  beugt.  Ebenso 
passt  das  Mittel  bei  Asthenopie  mit  Oberempfindlichkeit  der  Retina. 
Bei  Frauen  findet  sich  als  charakteristisches  Zeichen  ein  Schmerz 
unterhalb  der  Mamma.  Bei  Muskelkrämpfen  passt  Cuprum 
(C.  6—12). 

Journal  of  the  Brit.  Hom.  Soc.    1902  p.  1S9  ff.         Er. 


Ödeme  bei  Kindern.  Dr.  Ogden  berichtet  Ober  2  FSUe  von 
Ödemen  und  Ascites  bei  Kindern  unter  6  Monaten,  bei  denen  die 
Untersuchung  keinerlei  pathologische  Zust&nde  you  Seiten  der 
Nieren  ergab.  Solche  Affektionen  kommen  häufiger  vor  und  werden 
auf  Hydrämie  mit  Terminderter  Resistenz  der  Gefässwandungen 
Eurfickgeführt.  Bei  Dr.  Ogdens  Patienten  passte  diese  Erklärung 
aber  nicht,  da  von  einer  mangelhaften  Biutbeschaffenheit  nicht  die 
Rede  sein  konnte.  Dagegen  bestanden  in  beiden  Fällen  gastro- 
intestinale  Störungen,  eine  erhebliche  Ansammlung  von  Oasen  und 
Fäkalien  in  den  Därmen  als  Folgezustand  unzweckmässiger  Er- 
nährung mit  zu  viel  mehlhaltigen  Substanzen.  Die  Entleerung  des 
Darmes  durch  hohe  Wassereinläufe  und  geregelte  Diät  brachten 
die  Ödeme  bald  zum  Verschwinden.  Dr.  0.  schliesst  daraus,  dass 
es  sich  in  diesen  Fällen  um  eine  Autointoxication  handelte,  um 
eine  Absorption  von  Toxinen,  die  durch  Lahmung  der  Vasomotoren 
eine  Erweiterung  und  Schwächung  der  Kapillaren  zur  Folge  hatten. 

Minneap.  Hom.  Magazine.    Sept.  1902.  Gr. 


Ohiensansen  —  Goca.  Ein  50 jähriger  Neurastheniker 
(Beamter)  klagte  über  starke  Kopfgeräusche  seit  einem  halben 
Jahr  und  Schwerhörigkeit.  Die  Untersuchung  des  Ohrs  ergab 
ausser  den  Zeichen  eines  leichten  Tubenkatarrhs  nichts  Abnormes. 
Pat.  hatte  das  Gefahl,  als  ob  etwas  gegen  das  Ohr  drfickte,  was 
das  Hören  erschwerte,  als  ob  Luft  durch  die  Tuben  eindränge, 
und  hörte  seine  eigene  Stimme  schlecht.  Es  bestanden  femer 
Verstopfung  und  Armut  des  Urins  an  festen  Bestandteilen. 

Ord.  Goca  D.  3,  2  mal  täglich  einen  Tropfen  in  Wasser.  In 
14  Tagen  waren  die  Geräusche  verschwunden,  darauf  nur  noch 
einmal  täglich  ein  Tropfen  Arznei.    Nach  6  Wochen  entschiedene 
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BesseniDg  des   Gehörs,    nach   10  Wochen   yollkommene  Wieder- 
herstellang. 

Monthly  Hom.  Rev.    1901  p.  547.  Er. 


SynoTltis  —  Stellaria  media.  Dr.  Kopp  heilte  einen  schweren 
Fall  von  Eniegelenkserguss  (auf  rheumatiBcher  Basis)  in  einer  Woche 
mit  Stellaria  media  D.  2.,  2  stündlich,  und  Umschlägen  TOn  ver- 
dünnter Tinktur.  Die  Schmerzen  Hessen  schon  nach  einigen 
Stunden  nach. 

Hom.  World.    Juli  1902.  Er. 


Tabes  dorsaUs  —  Ealmia.  Dr.  Gartier  berichtet  von  drei 
FlUeni  in  welchen  Ealmia  die  lanxinierenden  Schmerzen  gttnstig 
beemflusste. 

BeTQe  Hom.  FranQ.    Okt.  1901.  Er. 


Tuberkulose  —  Calotropis  gigantea.  Dr.  Chakravanti 
berichtet  folgenden  Fall:  Eine  SO  jährige  Frau,  erblich  belastet, 
zeigte  bei  der  Untersuchung  beiderseits  vorn  Dämpfung,  haupt- 
sächlich von  der  dritten  Kippe  aufwärts,  Erepititation,  Bronchial- 
Athmen,  vermehrten  Stimmfremitus,  Stechen  infraclavicular,  bis 
nach  dem  linken  Schulterblatt  durchgehend,  brennendes  Gefühl  in 
der  linken  Brust.  Husten  scharf,  trocken,  Fieber  nachmittags, 
Stuhl  abelriecheud.  Auswurf  grflnlicb,  übelriechend,  eitrig,  blutig. 
Grosse  Erregbarkeit  des  Herzens.  Zunge  mit  Aphthen  bedeckt,  Sprache 
sphonisch.  Erbrechen  morgensi  Schwellung  der  Hände  und  Füsse. 
Profuse  Nachtschweisse,  Schwellung  der  Cervicaldrfisen.  Temperatur 
abends  bis  38,9,  Puls  110,  Respiration  40,  Dyspnoe,  ausgebreitetes 
Basseln. 

Es  handelte  sich  demnach  um  eine  Eranke  mit  vorgeschrittener 
Tuberkulose.  Ord.  Calotropis  gigantea  D.  1  vierstündlich,  neben 
fwrgfältiger  Ernährung  und  allgemeinen  hygienischen  Massnahmen. 

Nach  einem  Monat  erhebliche  Besserung.  Ord.  eadem,  mit 
gelegentlicher  Interponation  von  Sulfur  30.  Nach  einem  Vierteljahr 
allgemeines  Wohlbefinden  in  jeder  Beziehung,  bedeutende  Ver- 
minderung der  physikalischen  Erankheitszeichen.  Nach  einem 
weitern  Monat  weder  Bronchialatmen  noch  verstärkter  Stimmfremitus 
XU  entdecken.  Ein  halbes  Jahr  nach  Beginn  der  Eur:  alle 
Erankheitszeichen  verschwunden;  derselbe  Zustand  noch  ein  halbes 
Jahr  später. 

Hom.  World.    1901  p.  546. 
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(Anm.  des  Ref.:  Calotropis  gigantea  ist  eine  in  Ostindien 
vorkommende  Asclepiadeo;  deren  Milchsaft  und  Wurzelrinde  in 
ihrer  Heimat  viel  gebraucht  werden  und  in  ihrer  Wirkung  Ähnlichkeit 
mit  der  Ipecacuanha  zeigen.  Näheres  s.  in  Clarke,  Dictionary 
of  Hat  Med.  Bd.  I.)  Kr. 


Zungengesehwftr  —  Hydrastis  Canadensis.  0.  Hansen 
(Kopenhagen)  heilte  in  zwei  Monaten  ein  drei  Monate  altes  Zungen- 
geschwar,  von  dem  er  folgende  Beschreibung  gibt:  Auf  dem 
Zungenracken  befand  sich  ein  ovales  Geschwür,  etwa  1  Zoll  lang, 
Va  Zoll  breity  nicht  tief,  granulierend,  graulich,  mit  dicker  gelber 
Absonderung.  Rhagaden  nach  den  Zungenrändern ,  stechende 
Schmerzen  bei  Bewegung  der  Zunge.  Keine  Drasenschwellungen, 
keine  vorausgegangene  Syphilis.  Schmerz  im  Epigastrium  bei 
Druck  mit  scharf  schiessenden  Schmerzen  den  Ösophagus  hinauf; 
Husten  mit  weissgelbem  Sekret.  Ord.  Hydrastis  D.  1,  3  mal 
täglich  3  Tropfen,  Pinselungen  des  Geschw&rs  mit  Hydrastis  1,0 
auf  Glyzerin  10,0.  Auf  Phosphor  D.  5  verschwanden  auch  die 
übrigen  Symptome. 

Hom.  World.    Sept.  1902  p.  417.  Kr. 


C.  Yerschledeiies. 


Dosenfirage,  zur  — .  Dr.  E.  G.  Dunning  berichtet  über  einen 
Selbstversuch  mit  Lycopodium.  Im  Oktober  1901  litt  er  an 
Dyspepsie:  Gleich  Sättigungsgefühl,  Gasauftreibung  im  Magen  und 
Unterleib;  beständiges  Gefühl,  wie  von  etwas  Saurem,  das  sich  bis 
zum  Schmerz  steigerte,  Kopfschmerz  nachmittags  6  Uhr,  gelegentlich 
Ziegelmehlsediment.  Lycopodium  D.3;  5  Stunden  lang  halbstündlich, 
schaffte  für  30  Stunden  Ruhe,  worauf  die  Beschwerden  stärker 
wiederkehrten;  dann  nach  Lycopodium  D.  3,  zehn  Stunden  lang 
stündlich,  Nachlass  für  4  Tage,  darauf  erneute  und  erhöhte  Be- 
schwerden. Lycopodium  200,  eine  Gabe,  liess  den  Magenschmerz 
in  einer  Stunde  verschwinden,  während  die  übrigen  Symptome  sich 
in  48  Stunden  dauernd  verloren. 

The  American  Physician.    Juni  1902  p.  173.  Kr. 
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916  Ktttelwälil.  Immer  und  immer  wieder  wird  von  be- 
rafenster  Seite  gefordert,  dass  der  Homöopath  nicht  Krankheiten, 
sondern  kranke  Individuen  behandeln,  dass  er  sich  hei  der  Mittel- 
nhl nicht  nach  Erankheitsnamen,  sondern  nach  Erankheitser- 
scheinnngen  richten  soll. 

Als  warnendes  Beispiel,  wie  man  es  nicht  machen  soll,  er- 
zShlte  Dr.  Wesselhoeft  in  einer  ärztlichen  Versammlung  folgende 
eigene  Erfahrung  aus  früheren  Jahren.  Er  wurde  von  einem 
Kollegen  bei  einem  schweren  Typhusfall  als  Konsiliarius  zugezogen. 
Der  Patient  war  nahezu  moribund;  das  Gesicht  war  kollabiert,  die 
Hant  livide  verfärbt,  die  Augen  eingesunken;  ausserdem  bestanden 
profoser,  kalter  Schweiss,  Krämpfe,  Strabismus,  unregelmässige 
Atmung,  unzählbarer  Puls,  Unfähigkeit,  zu  schlucken;  kurz  der 
Kranke  drohte  jeden  Augenblick  auszulöschen.  Nachdem  Dr.  W. 
sich  den  Pat.  eine  Zeit  lang  angesehen  hatte,  meinte  er  zum 
Kollegen,  da  wäre  wohl  nichts  mehr  zu  machen,  indes  könnte  man 
ja  noch  Helleborns  Tersuchen.  um  nichts  versäumt  zu  haben.  Der 
Kranke  starb  aber  trotz  der  ungfinstigen  Prognose  nicht.  Im 
Gegenteil,  als  Dr.  W.  nach  5  Tagen,  von  neuem  aufgefordert,  den 
Patienten  zum  zweiten  Male  besuchte,  war  er  zugleich  überrascht 
und  erfreut,  denselben  als  Rekonvaleszenten  wieder  zu  finden. 
Indes  nicht  Helleborns  hatte  die  Wendung  zum  Besseren  gebracht. 
Der  EoUege  gestand  o£fen  ein,  Hellebor.  wäre  ihm  nach  einiger 
Überlegung  nicht  recht  passend  vorgekommen;  er  hätte  noch 
längere  Zeit  beobachtet  und  es  wären  ihm  dabei  besonders  die  folgen- 
den Symptome  aufgefallen:  Die  Krämpfe  fingen  stets  im  Gesicht  an 
nnd  verbreiteten  sich  von  da  über  den  Körper  und  endeten  in 
den  Fingern,  die  ausgestreckt  und  weit  auseinander  gespreizt 
wurden«  Dieses  besonders  charakteristische  Symptom  neben  den 
anderen  bereits  erwähnten  Erscheinungen  fand  er  nach  eifrigem 
Studium  unter  Seeale;  und  Seeale  erwies  sich  denn  auch  in  diesem 
Falle  als  das  wahre  Heilmittel,  das  Simillimum. 

New.  Engl  med.  Gaz.    Dez.  1902.  6r. 


Homöopafldielie  Propaganda  in  England.  Jenseits  des 
Kanals  regt  die  Homöopathie  kräftig  ihre  Schwingen,  und  in  vielem 
kum  das  Vorgehen  des  praktischen  Engländers  uns  nur  zu  gern 
fheoretisierenden  Deutschen  zum  Vorbild  dienen.  Wie  es  drfiben  ge- 
macht irird,  f&hren  uns  zwei  kurze  Aufsätze  von  Dr.  Dyce  Brown 
Bd.  xxn.  8 
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(London)  vor  Augen.  Mit  Beginn  des  neuen  Jahrhunderts  ist  der 
Plan  aufgetaucht  und  alsbald  in  die  Wege  geleitet  worden,  einen 
Orundstock  zur  Propaganda  der  Homöopathie  zu  schaffen,  den 
„Twentieth  Century  Found'.  Die  British  Homoeopathic  Society  hat 
ein  aus  Ärzten  und  einflussreichen  Laien  bestehendes  interimistisches 
Komitee  aufgestellt,  welches  die  Vorbereitungen  zu  einer  grossen 
öfifentlichen  Versammlung  treffen  soll.  Aber  noch  vorher  hatte 
der  Schatzmeister  schon  ganz  ansehnliche  Beiträge  zu  yerzeicheui 
an  ihrer  Spitze  einen  von  5000  Mark.  Insbesondere  haben  sich 
einflussreiche  Damen  zu  einem  besonderen  Zweigverein  zusammen- 
geschlossen und  entfalten  eine  rege  Tätigkeit.  Die  Ärzte  haben 
sich  an  der  Bewegung  aufs  regste  beteiligt  und  eine  grosse  Liste 
von  Klienten  aufgestellti  an  welche  Einladungen  zum  Beitritt  er- 
gehen sollen,  soweit  dieser  noch  nicht  erfolgt  ist. 

Über  die  Zwecke  des  Vereins  und  des  Fonds  spricht  sich 
Dr.  Dyce  Brown  folgendermaassen  aus:  Zuerst  muss  er  zur 
Förderung  der  Homöopathie  unter  den  homöopathischen  Ärzten 
selbst  verwendet  werden.  Prüfungen  neuer  Mittel  und  solcher, 
die  bisher  erst  am  Krankenbette  versucht  worden  sind»  sollen  an- 
gestellt werden.  Ferner  sollen  fähige  junge  Homöopathen  unter- 
stützt werden,  welche  die  Homöopathie  im  Ausland  studieren  und 
welche  sich  ffir  ein  Spezialfach  ausbilden  wollen.  Die 
bestehenden  Spitäler  und  Polikliniken  sollen  in  einen  organischen 
Zusanunenhang  gebracht  und  neue  errichtet  werden. 

Aber  noch  höher  als  diese  interne  Arbeit  schätzt  Vert  ein 
energisches  aggressives  Vorgehen  gegen  die  herrschende  Schule. 
„Es  ist  um  so  notwendiger,  den  Krieg  ins  feindliche  Lager 
hinüberzutragen,  als  die  Gegner  bereits  eine  ganze  Reihe  von 
homöopathischen  Mitteln  empirisch  verwenden*.  Wir  dürfen  nicht 
nur  in  der  bisherigen  Weise  durch  unsere  Zeitschriften  und  Ver- 
sammlungen zu  wirken  suchen,  die  ja  von  den  Gegnern  gar  nicht 
beachtet  werden,  sondern  diesen  die  Bekanntschaft  mit  der 
Homöopathie  au&wingen.  Dies  soll  erreicht  werden:  1.  durch 
systematische  Vorlesungen  über  homöopathische  Arzneimittellehre 
und  Therapie,  welche  scharf  und  genau  den  Unterschied  zwischen 
den  beiden  Schulen  hervorheben  und  sich  vor  allem  an  die  jungen 
Ärzte  und  Studenten  wenden.  Sie  sollen  vorerst  in  London  ge* 
halten  werden,  dann  aber  —  vielleicht  in  einem  bestimmten 
Turnus  —  auch  in  den  grösseren  Provinzstädten.  Die  Lektoren 
müssen  natürlich  für  ihre  Mühe  entsprechend  honoriert  werden. 
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Am  .Schlüsse   der  VorleBungen  soll  eine  Prafdng  abgehalten  nnd 
eio  Diplom  ausgestellt  werden. 

Weiterhin  mflssen  die  SpitSler  nnd  Polikliniken  Lehrzwecken 
dienstbar  gemacht  werden.  Verf.  tadelt  besonders  ein  summarisches 
Verfahren  der  Unterweisung,  wie  es  der  vielbeschäftigte  Praktiker 
sich  leicht  angewöhnt  und  verspricht  sich  mehr  Erfolg  von  einer 
ausführlichen  Besprechung  weniger,  ausgewählter  Fälle.  Auf  diese 
Weise  hofft  Verf.  einen  jungen  Arat  in  6—12  Monaten  genflgend 
ausbilden  zu  können. 

Die  Propaganda  muss  ferner  durch  kurze  Abhandlungen  (wie 
sie  die  ^»Homöopathie  League'^  bereits  in  ziemlicher  Anzahl  ver- 
öffentlicht hat)|  welche  an  die  Allopathen  verschickt  werden,  ge- 
ffihrt  werden. 

Sodann  geht  das  Bestreben  dahin,  das  jetzt  100  Betten 
sihlende  Londoner  Hospital  auf  120  zu  bringen,  womit  es  in 
England  die  Berechtigung  erhält,  als  öffentliche  medizinische  Lehr- 
anstalt zu  dienen. 

Wir  mflssen  uns,  ffthrt  Verf.  aus,  jeder  Rflcksicht  auf  etwaige 
Empfindlichkeit  der  alten  Schule  entschlagen,  und  fflr  uns  und 
unsere  Bechte  kämpfen.  Solche  Rücksichtnahme  würde  bloss  dazu 
fuhren,  dass  schliesslich  die  Homöopathie  von  der  allopathischen 
Medizin  absorbiert  würde  und  als  eigene  Lehre  aufhörte  zu  bestehen. 
Es  handelt  sich  darum,  entschlossen  Front  zu  machen  und  kein 
Jota  von  unserm  Standpunkt  aufzugeben. 

Schliesslich,  um  diese  vorgestreckten  Ziele  zu  erreichen,  ist 
es  nnerlässlichi  das  grosse  Publikum  zu  unserer  Hilfe  heran- 
znziehen.  „In  unsrer  demokratischen  Zeit  regiert  die 
öffentliche  Meinung  alles.^  Die  Laien  werden  uns  den 
grössten  Teil  des  nötigen  Geldes  liefern;  das  Korrelat  dazu  ist, 
dass  die  Laienwelt  auch  einen  angemessenen  Anteil  an  der  Leitung 
des  geplanten  Vereins  hat. 

Montbly  Hom.  Review.    1902,  p.  91  ff. 

Am  25.  April  fand  die  erste  Generalversammlung  statt,  bei 
welcher  der  Schatzmeister  bereits  über  Beiträge  von  insgesamt 
20000  Hark  quittieren  konnte.  Ein  reicher  Gönner  stellte 
200O  Pfund  in  Aussicht,  wenn  in  Jahresfrist  der  Rest  bis  zu 
lOOOO  Pfund  gesammelt  sein  würde. 

Ibid.  p.  267.  Er. 
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Statistisches.  Das  städÜBche  Erankenhaos  in  LouisviUe  hat 
sechs  ärztliche  Leiter,  fflnf  AllopatheD,  deren  jeder  sein  eigenes 
ärztliches  und  chirurgisches  Unterpersonal  hat,  und  einen  Homöo- 
pathen« Die  Patienten  liegen  vollständig  durcheinander;  der 
Homöopath  bekommt  jeden  sechsten  Patienten,  Ernährung  und 
Pflege  sind  überall  gleich. 

Nach  einer  Statistik  vom  1.  April  1899  bis  1.  Dezember  1901 
verloren  die  Allopathen  S98,  die  Homöopathen  78  Kranke,  also 
ein  Minus  zu  Gunsten  der  letzteren  von  8,3  Vo.  Dies  gflnstige 
Resultat  kann  nicht  etwa  durch  ein  Abschieben  chirurgisch  Kranker 
erzielt  sein,  denn  von  diesen  starben  unter  allopathischer  Be- 
handlung 103,  unter  homöopathischer  11,  also  minus  46,6  Vo. 
Auch  sind  nicht  etwa  unheilbare  Kranke  fortgeschickt  worden,  denn 
obgleich  sie  etwas  weniger  Patienten  mit  malignen  Tumoren  ver- 
loren haben  (2  auf  17),  haben  sie  genau  die  verhältnismässige 
Zahl  Schwindsüchtiger  (21  auf  105),  während  sie  bei  organischen 
Herzleiden  sogar  unganstigere  Besultate  verzeichnen:  10  auf  29. 

Die  Zahlen  sind  dem  offiziellen  Krankenhausberichten  ent- 
nommen. 

Hom.  Recorder.    April  1902.  Kr. 


WirkHBg  homöopathischer  Yerdflnnimgeii  auf  Pilze.  Dr. 
Jon  SS  et  hat  nach  der  Methode  Naegelis  die  Einwirkung  homöo- 
pathischer Yerreibungen  von  Argentum  metallicum  auf  niedere 
Pflanzen  studiert.  Er  experimentierte  an  Aspergillus  niger;  wenn 
er  dessen  Lebensfähigkeit  in  reinem  Wasser  =  16  setzte,  so  wurde 
dieselbe  durch  die  sechste  Dezimalverreibung  auf  10,  durch  die 
erste  auf  1  reduziert. 

L'Art  M6d.    Januar  1902. 

Vergl.  den  Aufsatz  von  Jousset  im  vorigen  Hefte  dieser 
Zeitschrift.  Kr. 
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Sitzungsberichte  des  Berliner  Vereines 
homöopathisclier  Arzte. 

Sitzung  vom  84.  April  1902. 

Anwesend  sind  die  Herrn:  Bastanier,  Borchmann,  Burkhard, 
Breustedt»  OiseviuB  II,  Jahn,  Leugermaun,  Kleinschmidt,  KrSner, 
Schwärs,  Windelband,  als  Gäste  die  Herren  Gross,  Kranz,  Meier, 
Wesselhoft. 

Kollege  Breustedt  regt  eine  korporative  Haftpflichtversicherung 
der  Vereinsmitglieder  bei  der  Stuttgarter  Gesellschaft  an,  da  die 
Haftpflichtversicherung  besonders  bei  unserer  exponierten  Stellung 
dringend  au  raipfehlen  ist,  und  bei  einer  Versicherung  aller  Mit- 
glieder des  Vereins,  den  eineehien  Ermässigung  der  Versicherungs- 
prämie gewährt  wird. 

Der  Vorschlag  wird  gern  acceptiert. 

Gisevius  II  schlägt  vor,  auch  abends  Poliklinik  abzuhalten, 
und  zwar  emesteils,  um  den  noch  nicht  in  der  Poliklinik  be- 
schSftigten  Kollegen  Gelegenheit  zu  geben,  in  derselben  tätig  zu 
sein,  andererseits  um  die  Poliklinik  auch  für  die  arbeitenden,  be- 
sonders männlichen  Volkskreise,  die  sich  am  Tage  nicht  frei 
machen  können,  zugänglich  zu  machen.  Es  würde  sich  bei  der 
Gelegenheit  ermöglichen  lassen,  mit  Kassen  in  Verbindung  zu  treten. 

Windelband  unterstützt  den  Plan  durch  Hinweis  auf  die 
Schapersche  Poliklinik,  die  abends  abgehalten  wird  und  gut  be- 
sucht ist  Er  fordert  die  Kollegen,  welche  die  Arbeit  übernehmen 
wollen^  auf,  sich  zu  melden. 

Kollege  Gisevius  II  bringt  einige  wertvolle  Bemerkungen  und 
Beobachtungen  über  die  therapeutische  Bedeutung  der  China. 
Er  sagte  etwa  folgendes: 

In  der  letzten  Diskussion  über  Leberleiden  (Sitzung  vom 
27.  2.  02,  siehe  Band  XXI,  Heft  II/UX  dieser  Zeitschrift),  in  der 
mit  vollem  Becht  den  Calculi  biliares  eine  so  hervorragende  Rolle 
bei  der  -Therapie  der  Gallenkoliken  zuerteilt  wurde,  ist  wenig  Ge- 
wicht auf  die  China  gelegt  worden.  Deswegen  sei  hervorgehoben, 
dass  in  allen  Fällen  eigener  Beobachtung  von  Gallensteinen 
China  (und  demnächst  Podophyllin)  in  niederer  Verdünnung  so 
gute  Resultate  lieferte,  dass  mehrere  von  anderer  Seite  schon  zur 
Operation  bestinmite  Fälle  ohne  solche  genasen,  kein  Fall  zur 
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Operation  kam,  keiner  ui  ein  Bad  geschickt  werden  masste  und 
kein  Misserfolg  vorkam. 

Während  Jousset  die  vorliegenden  Ghinaindikationen  nicht 
hoch  anschlägt,  stimmen  Dahlke  und  die  Amerikaner  der  China 
als  Gallensteinmittel  bei.  Die  betrefifenden  Prüfangssymptome  sind 
etwa  diese:  Anfallsweises,  absetzendes  Drücken  in  der  Leber- 
gegend beim  Stehen,  durch  Vorbeugen  des  Körpers  beschwichtigt, 
bei  Berührung  der  Lebergegend  UnterschworenheitsschmerE;  heftige 
Stiche  von  innen  nach  aussen  in  der  Lebergegend,  z.  T.  bloss  beim 
Einatmen;  weisser  Stuhlgang,  dunkler  Urin;  Gelbsucht.  (China- 
säure soll  nach  Versuchen  bei  Vögeln  die  Bildung  von  Harnsäure 
im  Organismus  beschränken,  indem  es  durch  Anlagerung  von 
GlycocoU  diese  Substanz  hindert,  in  Harnsäure  überzugehen). 

Im  China*Bilde  finden  wir  ferner  eine  Menge  gichtischer  und 
rheumatischer  Symptome:  Durchschiessendes  Reissen,  besonders 
in  Händen  und  Füssen,  welches  durch  Berührung  sich  ver- 
schlimmert; Gliederschmerzen,  die  allmählich  zunehmen,  schlimmer 
nachts,  schlimmer  durch  Berührung;  Schwächegefühl  in  den  Teilen; 
die  Glieder,  besonders  die  Gelenke  schmerzen  wie  zerschlagen, 
schlimmer  in  der  Ruhe,  besser  bei  Bewegung;  Lähmigkeit,  Ziehen» 
Reissen  in  Rücken  und  Oberschenkeln;  Schmerz  in  den  Schulter- 
blättern und  Gliedern,  schlimmer  vom  geringsten  Druck,  muss  oft 
die  Lage  ändern;  in  den  Metatarsen  und  Phalangen  rheumatische 
Schmerzen,  schlimmer  bei  Bewegung  und  Berührung;  Fttsse  ge- 
ßchwoUen,  heiss. 

Die  entsprechenden  Symptome  von  Chin.  sulfur.  sind  folgende: 
Gelenke  sehr  empfindlich,  Reissen  und  Ziehen  in  den  Händen; 
Knacken  der  Schultergelenke;  Reissen  in  den  Unterschenkeln, 
Schmerzen  in  den  Knöcheln.  Beim  Frost  dreitägige  Glieder- 
schmerzen. Durst,  Delirien  (der  bekannte  Chininrausch),  Hitzei 
Schweisse. 

Urin:  ziegelroter  Bodensatz. 

Die  zerstörende  Wirkung  des  Chinins  auf  die  roten  Blut- 
körperchen (Schwarzwasserfieber)  ergänzt  das  Bild  eines  schweren 
Blutgiftes.*) 


*)  loh  bezweifle,  dass  das  sogenannte  Schwarzwasserfieber  eine  Folge  des 
Chinins  «nd  nicht  Tielmehr  eine  schwere  Form  der  Malaria  ist,  da  der  langjährige 
Tropenant  Dr.  Plehn  selbst  mehrfaoh  an  diesem  Schwanwasserfteber,  sogar  in  der 
Heimat  erkrankt  ist,  obgleich  er  ein  ausgesprochener  Ghegner  des  nnmässigen 
Chininmiasbraachs,  wie  er  in  den  Tropen  getrieben  wird,  ist.        Bastanier. 
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Nach  Joüsset  ist  Ghin.  sulf.  zu  5—26  cgr.  der  1.  Dezimal- 
tritaration  das  beste  Mittel  bei  akutem  Bheumatismus. 

Hughes  bestätigt  diese  Empfehlung.  Der  Vortragende  hat  sich 
durch  dieselbe  anregen  lassen,  öfter  Ghin.  sulf.  bei  Rheumatismus 
n  geben.  Die  Erfolge  befriedigten  ihn  sehr;  besonders  lehrreich 
erscheint  ihm  der  folgende  Fall  eines  schweren  hypopyretischen 
Gelenkrheumatismus : 

Frflher  gesunde  Frau  von  24  Jahren  erkrankt  plötzlich  mit 
Fieber  und  Schmerzen  in  allen  Gliedern  wechselnd. 

17.  2.  Temp.  38,6.  Schmerzen,  massenhafte  Schweisse,  Urin 
riecht  streng.    Merc.  solub. 

18.  2.    Temp.  38,8. 

19.  2.    Temp.  88,2.    Massenhaft  Schweiss,  Urin  lehmig. 

20.  2.  Temp.  39,8.  Grosser  Durst,  weniger  Schmerzen,  Angst; 
am  Herzen  systol.  Geräusch.    Veratr.  virid. 

Sl.  2.  Temp.  41,0.  Unruhe,  Lichtphänomene,  Knebeln  und 
Absterben  der  Glieder,  die  sonst  schmerzfrei  sind.  Ghin.  sulf* 
trit.  d  2  std.  0,5.  Um  12  Uhr  Bad  von  28  <>;  nach  dem  Bade  um 
2  Uhr  Temp.  37,3,  Schlaf. 

22.  2.    Temp.  39,6.    Nur  kflhle  Waschungen. 

23.  2.  Temp.  88,7.  Rechte  Gesichtshälfte  röter  als  die  linke, 
rechts  Funkensehen. 

25. 2.    Temp.  38,5.    Appetit,  Gelenke  unempfindlich. 

26.  2.    Temp.  normal. 

2.  3.  Schmerzen  fort,  Pat.  steht  auf.  Das  Geräusch  am 
Herzen  hat  sich  bis  auf  eine  leichte  Unreinheit  des  Tones  verloren. 
Pat.  ist  dauernd  gesund  geblieben. 

Nach  den  klinischen  Erscheinungen  handelte  es  sich  um  die 
immer  bedenkliche  Form  des  akuten  Gelenlarheumatismus,  wo 
plölzlich  unter  Nachlassen  des  Fiebers  die  Schmerzen  schwinden, 
die  Gelenke  abschwellen,  die  Noxe  also  wahrscheinlich  frei  im 
Körper  kreist  und  meist  die  Meningen  ergreift  So  war  das  Bild 
am  19.,  20.  und  21.;  die  Symptome  wiesen  auf  eine  bedenkliche 
Reizung  des  Cerebrum.  Die  Wirkung  des  lauen  Bades  war  augen- 
blicklich sehr  beruhigend,  aber  die  Symptome  kehrten  zurück  und 
zwar  in  einer  Weise,  die  dem  Bilde  des  Chinin  so  sehr  entsprach, 
das8  die  lebensrettende  Wirkung  desselben  nicht  als  eine  anti- 
pyretische, sondern  als  eine  homöopathische  angesehen  werden  muss. 

Bei  der  Schwere  des  betrefifenden  Leidens  erscheint  mir  die 
Frage,  ob  sich  das  Mittel  weiter  so  gut  bewährt,  so  wichtig,  dass 
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ich  die  Herren  EoUegea  bitten  möchte,  ihrerseits  dasselbe  nach- 
zuprüfen. Eine  weitere  Bestätigung  wäre  besonders  wertYoll  an- 
gesichts der  Tatsache,  dass  Salizyl  dem  hyperpyretischen  Gelenk- 
rheumatismns  gegenüber  völlig  versagt. 

Diskussion:  Windelband  gibt  China  wegen  der  Schweissei 
die  es  z.  B.  in  der  Klimax  und  als  Chinin  arsenicosnm  bei 
Phthisikern  sehr  gut  beseitigt.  China  in  1.  und  2.  Verdünnung 
verdirbt  den  Appetit,  während  Chinin  arsenicosum  bei  Kollaps 
und  Depression  sich  grossärtig  bewährt. 

Borchmann  bestätigt  die  Äusserung  des  Vortragenden.  Er 
erinnert  sich,  dass  Virchow  als  bestes  Mittel  gegen  Rheumatismus 
Chinin  empfahl.  B.  kannte  eine  Frau  mit  ausgesprochener  Idio- 
synkrasie gegen  Chinin,  so  dass  sie  danach  jedesmal  hohes  Fieber 
und  Geleukschmerz  bekam. 

Chinasäure  ist  ein  Bestandteil  des  Sidonal*),  welches  als  Gicht- 
mittel seit  einigen  Jahren  empfohlen  wird.  Die  Tatsache,  dass 
China  die  amöboide  Bewegung  der  Leukozyten  und  wahrscheinlich 
auch  die  Bildung  der  roten  Blutkörperchen  hemmt,  zeigt,  dass 
China  den  Stoffwechsel  verlangsamt  und  gibt  uns  ein  physiologisches 
Verständnis  für  die  Chinawirkung. 

In  den  nicht  perniziösen  Formen  der  Malaria  ist  es  wertlos. 

Gisevius  II  empfiehlt  die  neu  erschienene  allgemeine 
Physiologie  von  Verworn,  die  für  uns  Homöopathen  sehr  wert» 
voll  seL 

Sitzung  vom  8.5.  1902. 

Kollege  Windelband  berichtet  über  seine  Versuche,  die  er  mit 
Tuberkulin  gemacht  hat.  Dieselben  erscheinen  als  besonderes 
Referat  in  dieser  Zeitschrift. 

Diskussion:  Burkhard  bezweifelt,  dass  der  günstig  verlaufene 
Fall  von  Nierenerkrankung  tuberkulöser  Natur  gewesen  sei. 

Windelband:  Es  ist  immerhin  der  einzige  Fall,  der  unter 
ausschliesslichem  Gebrauch  von  Tuberkulin  gebessert  ist,  nach  lang- 
jährigem vergeblichen  Gebrauch  anderer  (homöopathischer)  Mittel. 

Dammholz:  Tuberkulin  macht  Nephritis;  er  hat  Tuberkulin 
auf  Joussets  Empfehlung  gegen  alte  Nephritis  von  Kindern  gegeben 
in  80—60  Pot. 


*)  Verbindniig  von  GhinaBäuie  mit  dem  ab  Hansäwe  Idsead  bekainteu 
PiperaEm:  Äbnliehe  VerbindungeD  der  ChinaBänre  sind  vielfaok  konstmiert 
worden,  so  mit  Lithinm  (ürosin),  mit  Harnstoff  (TJrel).  B. 
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Windelband:  In  der  Arbeit  von  Nebelt  welcher  die  Kochschen 
Taberknlin-Symptome  bringt,  findet  sich  auch  Nierenblntang. 

Burkhard:  Die  Tatsachei  dasB  die  taberkalöeen  Ejiochen- 
erkrankuDgen  durch  Tuberkulin  nicht  beeinflusst  werden,  im  Ver- 
gleich zu  den  Erfolgen  unserer  Therapie ,  spricht  gegen  die 
Wirksamkeit  des  Tuberkulin  überhaupt 

Schwarz:  Hat  in  '/«  Jahr  83  Fälle  mit  Tuberkulin  behandelt; 
daTon  10  Fälle  mit  200  Pot.;  20  mit  4—8  Pot.;  3  FäUe  mit 
Injektionen.  Auch  er  hat  bei  Enochenerkrankung  wenig  gesehen; 
beachtenswerte  Erfolge  aber  bei  Lupus  und  Lungentuberkulose. 
2  Patientinnen,  welche,  selbstverständlich  ohne  zu  wissen,  was  sie 
bekamen,  Tub.  200  bekommen  hatteUi  erklärten  spontan,  dies  wäre 
das  erste  Mittel,  Yon  dem  sie  eine  Wirkung  verspfirt  hätten. 
Eine  objektive  Besserung  des  Lungebefnndes  konnte  Schwarz  in 
beiden  Fällen  nicht  nachweisen. 

Ein  Patient  hat  ganz  bestimmte  Empfindungen  in  der  er- 
krankten Stelle  angegeben. 

Von  10  Patienten  haben  4  deutliche  Wirkung  verspfirt.  Von 
der  4—8  Pot.  hat  er  nichts  gesehen;  auch  von  den  Injektionen 
bei  vorgeschrittenen  Fällen  nicht.  Ein  schwerer  Fall  von  Lupus 
des  Pharynx,  der  Nase,  des  Gesichts,  der  Hände  und  FBsse  zeigte 
einen  fiberraschenden  Erfolg,  indem  am  Tage  nach  der  ersten  In* 
jektion  sämmtliche  eiternde  Lupusflächen  trocken  geworden  waren. 

Borchmann  will  Schwarzs  objektives  Urteil  nicht  anzweifeln, 
hält  aber  die  überraschenden  Erscheinungen  ffir  Zufälle,  durch  die 
der  Arzt  zu  Täuschungen  geffihrt  wird.  Solche  Besserungen 
kommen  bei  den  schwersten  Leiden  vor  und  fallen  nur  zu  leicht 
mal  mit  irgend  einem  Wechsel  in  der  Therapie  zusammen.*)   Wir 


*)  Wie  raffiniert  einem  der  Zufall  mitspielen  kann,  habe  ieh  in  letiter  Zeit 
aa  einem  Beiapiel  erlebt,  wetohee  leh  kier  enählen  rnttohte,  da  es  im  gewissen 
Siane  aoeh  die  Tnberkniinfrage  betrifft 

Ich  behandelte  den  ganzen  Semmer  ttber  einen  jnngen  Mann,  der  eine 
reehlisaeitige  Spüienaffektion  hatte,  wegen  weleher  er  eehon  Vi  J&kr  in  einer 
Heibtftte  gewesen  war.  Wahrend  meiner  Behanlong  mit  anssohliessUch  homOo- 
laUiieehen  Mitteln  wmrde  seine  Yorher  stark  fieberhaft  eehwankende  Temperatur 
koaetant;  sie  erhob  sieh  mittags,  wo  sie  am  höehsten  war,  nie  ganz  bis  auf 
37;  so  blieb  das  monatelang.  Da  aber  der  Emähnmgsinstand  des  Patienten 
treu  dieser  Beständigkeit  der  objektiven  Erscheinungen  gar  keine  Fortsehritte 
Bachen  wollte,  besehloss  ich  die  yorsichtige  Tnberknlinknr  mit  ihm  vorsunehmea, 
^t«  der  ick  im  1.  Heft  des  21.  Bandes  dieser  Zeitschrift  unter  den  Titel:  Ans 
tei  Leipsi^  hom<k>pathisohen  Krankenkans  s.  Z.  beriebtet  habe.    Nach  der 
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sollten  deshalb  die  200.  Potenz  überhaupt  nicht  in  unserer  Zeit- 
schrift bringen,  um  uns  nicht  nach  aussen  zu  kompromittieren« 
Warum  wollen  wir  nicht  bei  der  12.  bleiben. 

Windelband  hält  es  für  berechtigt,  solche  Versuche  zu  machen 
wegen  der  zahlreichen  Kollegen,  die  die  Hochpotenzen  dringend 
empfehlen.  Bisher  seien  nur  die  Lobredner  der  200.  aufgetreten. 
Er  sei  der  erste  von  den  Gegnern  derselben,  der  eine  objektive 
Prüfung  unternommen  habe.  Solche  Versuche  von  Tiefpotenzlem 
seien  der  einzige  Weg,  die  Hochpotenzier  von  ihrem  Irrtum  zu 
überzeugen;  im  übrigen  brauchen  wir  in  unserer  Zeitschrift  keine 
Rücksicht  auf  die  Allopathen  zu  nehmen. 

Eroner  hält  Borchmanns  Ablehnung  der  Hochpotenz,  weil  ihm 
ihre  Wirkung  unwahrscheinlich  erscheint,  für  unwissenschaftlich. 
Er  berichtet  einen  Fall  von  Kehlkopf-  und  Lungenphthise,  der  mit 
Malaria  und  lullaenza  kompliziert  war;  die  vielseitigste  Behandlung 
war  fruchtlos.  Von  dem  Zeitpunkte  ab,  wo  Kr.  Tub.  200.  gab, 
liess  das  Fieber  nach,  die  Lungenerscheinungen  gingen  objektiv 
zurück  und  der  Kehlkopf  heilte  völlig  aus. 


ersten  Injektion  reagierte  der  Patient  prompt  mit  einer  Fiebersteigerong,  die 
etwa  einen  Tag  anhielt,  besonders  klagte  er  über  grosse  Mattigkeit  in  den  Schien- 
beinen, loh  vergewisserte  mich,  dass  der  Patient  keinerlei  Abneignng  oder 
Hisstranen  gegen  die  Enr  hatte.  Nach  4  Tagen  wiederholte  ich  die  Einspritzung; 
wieder  prompte  Temperatnrsteigemng  nnd  Klage  über  Mattigkeit.  Diesmal  aber 
blieb  die  Temperatur  erhöht.  Drei  Tage  darauf  bekam  er  Koliken  nnd  Dnreh- 
faU,  aufgetriebenen  Leib.  Das  Bett  rerliess  er  nicht  mehr;  nach  weiterea 
14  Tagen  stieg  das  Fieber  gewaltig  an  nnd  binnen  7  Wochen  starb  der  Patient, 
nachdem  sich  in  dieser  Zeit  die  katarrhalischen  Ersoheimingen  über  die  game 
rechte  Lnnge  ausgedehnt  hatten  nnd  die  leichten,  stets  in  Schranken  gehaltenen 
Kehlkopfserscheinnngen  zu  schwerer  Kehlkopfphthise  ausgeartet  waren.  —  Ich 
hoffe,  dass  jetzt  aUe  homdepathischen  Leser  annehmen,  dass  hier  ein  Fall  vor- 
liegt, in  dem  das  Tuberkulin  seine  spezifische  Beziehung  zum  tuberkulösen  Prozess 
in  firchtbarer  Weise  dokumentiert  hat,  indem  es  selbst  in  zartester,  bisher  als  un- 
schädlich anerkannter  Dosis  wie  Öl  aufs  Feuer  gewirkt  hat,  den  ganzen  Prozess,  der 
vieUeicht  noch  1—8  Jahre  lang  sich  hingezogen  hätte,  ja  vieUeioht  zur  Heilnng 
hätte  geführt  werden  können,  aufgerührt  und  die  schlnmmerde  Tuberkelbazillea 
revoltiert  hat  Und  die  Dosis?  Dieselbe  war  gleich  Null.  Ich  habe  das  erste 
Mal  rein  aus  äusseren  Gründen,  das  zweite  Mal  selbstverständlich  ans  Interesse 
mit  der  Bosinschen  Pravaz-Spritze,  die  in  absolutem  Alkohol  dauernd  steril  ge- 
halten wird,  durch  die  sorgfältig  gereinigte  Haut  selbst  sterilisierte  physi- 
ologische Kochsalzlösung  injiziert.  Hätte  ich  auch  nur  ein  Gentimilligramm 
Tuberkulin  genommen,  dann  würde  ich  mir  nur  schwer  ausreden  lassen,  den 
Patienten  getötet  zu  haben.  Bastanier. 
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Burkhard  ist  Windelbands  Ansicht;  die  MiBserfolge  sollten 
Büt  demselben  Eifer  pabliziert  werden,  wie  die  Erfolge.  Vielleicht 
bestehen  auch  bei  Tuberkulin  Organbeziehungen,  wie  z.  B.  Arsen 
bei  der  Knochentuberkulose  wenig  leistet,  während  es  auf  die 
Lungentuberkulose  so  gut  wirkt 

Giseyius  ü.  Man  sollte  die  Hochpotenzen  nicht  a  priori  ab- 
lebnen,  sondern  wie  Windelband  das  jetzt  begonnen  hat,  vor- 
urteilslos  nachprüfen.  In  den  von  Windelband  angefahrten  Fällen 
konnte  das  Tuberkulin  nicht  wirken,  weil  meist  schon  Misch- 
infektion eingetreten  war;  in  Fällen  unkomplizierter  oder  latenter 
Tuberkulose^  z.  B.  bei  Drüsentumoren,  die  homSopath.  Behandlung 
Widerstand  leisten,  hat  auch  Windelband  Erfolge  gesehen.  Bei 
Pleuritis  auf  Grund  beginnender  Tuberkulose  ist  Tuber)nilin  an- 
wendbar. Bei  Knochentuberkulose  genfigt  es  nicht,  Tuberkulin  zu 
geben,  man  muss  den  Eiter  entleeren,  die  fungösen  Massen  ent- 
fernen; dann  wirkt  Tuberkulin  auch  bei  tuberkulösen  Knochen- 
prozessen gut. 

Es  darf  ferner  nicht  vergessen  werden,  dass  Tuberkulin  nur 
ein  die  Beaktion  anregendes  Mittel  ist,  wie  etwa  Sulfur.  Als 
fleihnittel  bei  ausgesprochener  Tuberkulose  leistet  es  garnichts; 
es  entspricht  viehnehr  dem,  was  Hahnemann  Psora  nannte.  Die 
Psoriasis  linguae  beispielsweise  ist  aetiologisch  dunkel,  therapeu- 
tisch trostlos.  Ein  solcher  Fall  ist  10  Jahre  allopathisch  behandelt 
worden,  zwei  Jahre  lang  homöopathisch.  Es  hatte  sich  eine  aus- 
gedehnte Leukoplakie  mit  granulierenden  Einrissen  gebildet.  Tuber- 
kulin 200.  ergab  ein  frappierendes  Resultat. 

Tuberkulin  muss  in  seltenen  Dosen  angewendet  werden  und 
die  Krankengeschichten  müssen  einwandsfrei  sein,  wie  das  die 
Manschen  leider  nicht  sind. 

Breustedt  hat  auch  aufEallende  Fälle  beobachtet,  z.  B.  einen  Fall 
Ton  Pleuritis  mit  Exsudat,  ca.  l^i  Liter  seröser  Flüssigkeit;  kon- 
stantes niederes  Fieber.  Nach  vergeblicher  Behandlung  schliesslich 
Tnb.  in  200.  Am  2.  Tage  danach  normale  Temperatur.  Nach 
erneutem  Anstieg  wieder  eine  Gabe  Tub.  200.,  danach  (lauernder 
Abfall 

Windelband:  Ein  wie  schwieriges  und  eigenartiges  Gebiet 
das  der  kUnischen  Beobachtung  ist,  geht  recht  deutlich  aus  der 
Tatsache  hervor,  dass  Bourzutschki,  der  sonst  Tiefpotenzier  ist, 
bei  den  för  Gelsemium  passenden  Kopfschmerzen  nur  von  der  30. 
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Erfolg  gesehen  haben  will,  nicht  aber  von  tieferen  Potenzen,  welehe 
Windelband  nnd  Burkhard  die  besten  Erfolge  liefern. 

Burkhard:  Bei  der  Empfänglichkeit  für  die  hohen  Potenzen 
spielt  vielleicht  die  Idiosynkrasie  eine  Rolle. 

Die  Wiener  Prüfungen  des  Sulfor  mit  Hochpotenzen,  welche 
korrekt  angestellt  wurden,  sodass  der  Prüfer  nicht  wusste,  was 
er  nahm,  ergaben  nichts. 

Gisevius  11:  Hahnemann  hat  doch  die  Antipsorica  in  80.  ge- 
prüft und  nach  den  aus  dieser  Prüfung  gewonnenen  Normen 
wenden  wir  sie  heut  noch  an. 

Borchmann:  Der  Fluch  der  Sache  ist,  dass  mehr  Spreu  als 
Weizen  in  den  Prüfungen  steckt.  Das  ist  ein  Krebsschaden  der 
Methode. 

Wesselhöft:  Eine  mit  allen  Kautelen  vor  einigen  Jahren  in 
Boston  angestellte  Sepiaprfifung  ist  völlig  resultatlos  verlaufen, 
insofern  sich  die  Symptome  der  Sepia-Prüfer  von  denen  deijenigen 
Prüfer,  welche,  ohne  es  zu  wissen,  andere  Substanzen  bekommen 
hatten,  in  nichts  unterschieden."^  Auch  Hamamelis  gab  keine 
Symptome.  Wir  müssen  uns  daher  vielfach  auf  unsere  HeUungs- 
geschichten  stützen;  wenn  wir  dieselben  aber  veröffentlichen,  so 
müssen  sie  Hand  und  Fuss  haben. 

Schon  das  Verbot,  Kaffee  und  Wein  zu  trinken,  kann  einen 
tiefgehenden  und  irreleitenden  Einfluss  auf  die  Prüfer  haben. 

Dammholz  tJDas  sind  die  Schwierigkeiten  der  Methode,  die 
nicht  unüberwindlich  sind.  H.  Schulz  in  Greifswald  hat  doch  recht 
schöne  Prüfungsresultate  erzielt. 

Gisevius  n  kann  nur  immer  wieder  darauf  hinweisen,  dass 
die  Grundsätze,  nach  denen  wir  die  Sepia  anwenden,  doch  auf 
der  Hahnemannschen  Prüfung  beruhen,  welche  die  Kardinal- 
Symptome  jedenfalls  enthält. 

Borchmann:  Das  Schlimme  ist  eben,  dass  in  den  Prüfungen 
allel  denkbaren  [Symptome  enthalten  sind.  Ferner  halten  die 
Symptome  eine  kritische  Prüfung  nicht  aus;  man  war  eben  früher 
viel  weniger  zu  objektiver  Kritik  befähigt,  als  wir  es  heute  sindl 

Gisevius  ü;  verweist  Borchmann   auf  die  EncyUopädie   von 


*)  Eine  ÜbereiiiBtiiiimiuig  alier  Prtlfiuigflgesohichten  ist  doch  nur  nOglieh 
und  denkbar,  wenn  alle  wüssten  oder  glaubten,  Sepia  zn  prüfen.  Das  ist  dann 
ein  httbeehes  Experiment  der  Suggestion,  aber  keine  Prüfung!  B, 
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Hughes^  welche  sehr  strenge  Anfordenmgen  an  die  Prifangen 
stellt  und  dadurch  deutliche  Unterschiede  zwischen  den  einseinen 
lUttelbildern  erkennen  lässt. 

Sitzung  Tom  22.  &  02. 
Eignet  sieh  nicht  zum  Referat,  da  nur  interne  Angelegen- 
heiten besprochen  wurden. 

Sitzung  TOm  12.  6.  02. 
In  der  EckemfÖrder  Zeitung,  ist  ein  Angriff  auf  die  Homöo- 
pathie Yon  Seiten  des  dortigen  Kreisphysikus  erschienen.  Gisevius 
erbietet  sich,  denselben  zu  beantworten.  (Der  betreffende  Artikel 
des  Dr.  Oisevius  ist  inzwischen  in  der  Beilage  zu  No.  76  der  be- 
treffenden Zeitung,  Jahrg.  1902  erschienen.  Zugleich  sei  hier  auf 
Ko.  71  desselben  Blattes  aufmerksam  gemacht,  welche  ebenfalls 
eine  aasgezeichnete  Antwort  auf  diesen  Angriff  enthält  und  zwar 
Ten  Dr.  Junge-Altona  rerfasst). 

Es  werden  dann  Anträge  für  die  bevorstehende  Zentral- Vereins- 
Versamnüung  beschlossen,  welche  hier  nicht  mehr  wiedergegeben 
werden  sollen,  da  sie  aus  dem  Bericht  über  diese  Versammlung 
za  ersehen  sind. 

Im  Anschluss  an  einen  Antrag,  betreffend  Gründung  von 
Polikliniken  in  allen  Städten,  wo  mehrere  homöopathische  Ärzte 
sind,  regt  Oisevius  II  an,  noch  eine  zweite  Poliklinik  in  Berlin 
zu  gründen  und  zwar  im  Osten,  der  yon  homöopathischen  Ärzten 
ganz  entblösst  ist« 

Fermer  erscheine  es  ratsam,  eine  kleine  klinische  Station  yon 
yielleicht  6  Betten  an  die  Poliklinik  anzuschliessen,  einesteils  zu 
XJntenichtszwecken  für  die  dauernd  yorhandenen  Adepten,  die  man 
nur  schwer  in  die  Priyatprazis  mitnehmen  kann,  andererseits,  um 
damit  unserer  Poliklinik  einen  festeren  Bückhalt  zu  geben  gegen 
eyent  Angriffe  unserer  Gegner  und  Neider.  Ein  Beschluss  wird 
über  beide  Vorschläge  nicht  gefasst. 

Dammholz  schlägt  yor,  lieber  die  alte  Poliklinik,  deren  Rück- 
gug  Bnrkhard  konstatierte,  zu  yerbessern  durch  Anstellung  eines 
Asaistenteii,  der  die  Aufgabe  hätte,  alle  neuen  Fälle  yorzuunter- 
snchen, 

Sitzung  yom  26.  6.  02. 
Oine^us  I  beantragt,  den  Kreisarzt  Dr.  Schutt  wegen  seines 
AagriA  in  der  Eckemförder  Zeitung  bei  seiner  yorgesetzten  Be- 
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hörde  zu  verklagien.  (Einer  Klage  der  Schleswigschen  Ärzte  ist 
von  der  Regierung  und  vom  Ministerium  nicht  stattgegeben  worden; 
deshalb  wurde  auf  Weiterverfolgung  der  Sache  verzichtet) 

Der  Abgeordnete  Werner  ist  im  Abgeordnetenhauses  wahr- 
scheinlich auf  Anstiftung  von  feindlicher  Seite,  gegen  uns  auf- 
getreten; Dermitzel  wird  beauftragt,  sich  mit  dem  Abgeordneten 
in  Verbindung  zu  setzen  und  ihn  über  die  Sache  aufzuklären. 

Die  Vereinssitzungen  fallen  im  Juli  und  August  aus;  die  Poli- 
klinik bleibt  im  August  geschlossen. 

Es  wird  beschlossen,  die  bisherige  Bestimmung,  die  Reisekosten 
zur  C.  V.  Versammlung  der  Vereinskasse  zur  Last  zu  legen,  auch 
diesmal  aufrecht  zu  erhalten. 

Gisevius  II.  Die  Tischlerkasse  hat  angefragt,  zu  welchen 
Bedingungen  wir  ihre  Mitglieder  in  unserer  Poliklinik  behandeln 
wollen  und  besuchen? 

Antwort:  Konsultation  in  der  Poliklinik  inkl.  Medizin  0,50  M. 
Besuch  von  den  sich  dazu  bereit  erklärenden  Ärzten  in  ihrem 
Bezirk  zu  1,50  M.  inkL  Medizin. 

Gisevius  II.  Wir  sollten,  ebenso  wie  die  allopathischen  Ärzte, 
Vorträge  im  Gewerkschaftshaus  halten,  um  die  Arbeiter  auch  f&r 
die  Homöopathie  zu  interessieren. 


Über  Fettsucht. 

Referat  von  CUsevius  n,  erstattet  in  der  Sitzung  vom  26. 6. 02. 


Das  Fett  des  menschlichen  Körpers  wird  gebildet  aus  dem 
Fett,  dem  Eiweiss  und  den  Kohlenhydraten  der  Nahrung. 

Fett  wird  im  Körper  angesetzt,  wenn  die  Nahrungszufuhr 
nicht  im  Verhältnis  steht  zum  Stoffumsatz.  Dieses  Missverhältnia 
kann  entstehen  einerseits  durch  Überernährung,  oder  einseitige 
und  falsche  Ernährung  (Biertrinker);  andererseits  durch  Schwäche 
der  Zellen;  diese  kann  entweder  angeboren  sein,  oder  auf  dem 
Boden  konstitutioneller  Erkrankungen  (Anaemie,  Skrophulose, 
Syphilis)  entstehen.  Klinisch  hat  man  die  Fettsucht  in  die  ple- 
thorische und  die  anaemische  Form  einzuteilen  versucht  (Örtel). 
Die  plethorische  findet  sich  meist  bei  Männern  mit  Blutstauung 
und  Eohlensäureanhäufung  (carbonitrogene  Konstitution  Grauvogls>  ; 
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die  anftemische  meist  bei  jungen  Frauen  mit  Menstruationsstörungen, 
Sterilität,  nervösen  Erscheinungen.  Anaemie  findet  sich  bei  beiden 
Formen;  bei  der  anaemischen  von  Anfang  an  auftretend  als  ver- 
minderte Zellen-Leistungsfähigkeit  nach  der  blutbildenden  Seite 
bin,  bei  der  plethorischen  als  Spätsymptom  der  Fettleibigkeit, 
welche  solche  Störung  des  organischen  Gesamtlebens  hervorgebracht 
hat,  dass  auch  die  Blutbildung  darunter  leiden  muss. 

Das  Ungenflgende  dieser  Einteilung  wird  meines  Erachtens 
dadurch  bewiesen,  dass  die  Fettleibigkeit  nur  das  auffallendste 
Symptom  einer  zu  gründe  liegenden  allgemeinen  Stoffwechsel- 
storong  ist. 

Das  wird  auch  von  anderer  Seite  betont  und  als  gleichzeitige 
wichtigere   Störungen    werden    angegeben:    Gicht,    Ozalurie,    be- 
ginnende   Arteriosclerose,   Myocarditis.  —   Soweit  die  persönlich 
beobachteten   Patienten   nicht   aus   einfachen  Schönheitsgründen, 
sondern  wegen  wirklicher  Beschwerden  kamen,  war  nicht  der  Fett- 
ansatz, sondern  Symptome  anderer  Eategorieen  schuld:  ausser  den 
oben  erwähnten   in  erster  Linie  die  Folgen  gestörter  Pfortader- 
fanktionen,    dann  aber  eine  Beihe  ganz  verschiedenartiger  Be- 
schaffenheit:  Analfisteln,  Bandwürmer  üast  unsterblicher  Art,  die 
4—5  Ausrottungsversuchen    Stand    hielten,    verschiedene  Stimm- 
störungen, Bronchitiden.   Ich  finde  keinen  besseren  Sammelnamen, 
als,  es  sind  psorische  Individuen,   belastet  mit  einer  Insufficienz 
der  Zellenthätigkeit,  die  sich  in  dieser  bunten  Reihe  von  Folgen 
kund  giebt.  —  Es  giebt  aber  eine  grosse  Klasse  fetter  Menschen, 
die  ihr  Fett  ohne  jede  Unbequemlichkeit  tragen,  bei  denen  ausser 
dem  Fett  keine  weiteren  Symptome  vorliegen. 

Es  sind  diese  Sätze  von  ausschlaggebender  Bedeutung  für 
unsere  Therapie,  weil  sie  die  Notwendigkeit  beweisen,  dieselbe 
gegen  die  mangelhafte  Zellenfunktion  zu  richten.  M.  H.  Es  kommt 
mir  wesentlich  darauf  an,  zu  erörtern,  was  meines  Wissens  hier 
noch  nicht  geschehen,  ob  und  in  wie  weit  auf  arzneilichem  Wege 
die  Fettsucht  beeinflusst  werden  kann.  Zu  dem  Zwecke  ist  es 
jedoch  nötig,  sich  kurz  zu  vergegenwärtigen,  welche  Mittel  Oberhaupt 
an  dem  gedachten  Zwecke  vorhanden  sind.  Es  sind  dies:  Diät, 
Hydrotherapie,  Balneotherapie,  Mechanik. 

Die  bekanntesten  und  hauptsächlichsten  Typen  der  diätetischen 
BehandluDg  sind  die  sog.  Banting-Kur,  die  Ebsteinsche  und  die 
Oertel-Schweningersche  Eur.  Erstere  fordert  fast  ausschliesslich 
fiweiasnahiung;   die  zweite  gestattet  daneben  Fett  oder  Kohlen- 
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hydratsafubr,  um  das  Körpereiweiss  besser  vor  Zerfall  zu  schfltzen. 
Die  Oertel-Schweningersche  Kar  ist  hauptsächlich  durch  das  Prin- 
zip der  Wasserentziehung  charakterisiert. 

Einen  wirklich  entscheidenden  Wert  hat  die  Diät  überhaupt 
nur  bei  der  Klasse  von  Patienten,  wo  die  Überernährung  bei  sonst 
ganz  gesunden  Individuen  die*  einzige  ätiologische  Bolle  spielt. 
Hier  ist  eine  gleichmässige  Verminderung  der  eingeführten  Nähr- 
stoffe das  beste,  ob  Fette,  ob  Kohlenhydrate,  auch  Stickstoff  und 
Eiweiss.  Auch  die  Flüssigkeitsmenge  muss  herabgesetzt  werden, 
Von  grosser  Wichtigkeit  ist  vegetabilische  Kost,  nicht  ganz  rein, 
sondern  gemischt  mit  leichter  Fleischkost.  Hier  wird  Flflssigkeits- 
einschränkung  famos  vertragen,  zugleich  gegen  die  häufige  harnsaure 
Diathese  Front  gemacht.  —  Ganz  irreführend  ist  meines  Erachtens 
die  Berechnung  der  Kost  nach  Kalorien.  Hier  sind  die  Fehler- 
quellen zu  gross  und  genaue  Beobachtung  und  Individualisieren 
ist  wichtiger. 

Bei  der  anderen  Klasse  ist  die  Diät  von  sekundärer  Bedeutung. 
Es  sind  die  Patienten,  bei  denen  nicht  die  Fettablegung  die  Be- 
schwerden macht,  sondern  die  andern  Symptome,  die  gleichfalls 
einer  zu  Grunde  liegenden  Zellschwäche  entstammen.  Hier  kann 
die  Diät  nur  erleichternd,  nicht  ätiologisch  wirken. 

Bei  dem  hydrotherapeutischen  Verfahren  kommen  hauptsächlich 
zwei  Prinzipien  in  Frage:  Einerseits  Anregung  des  Fettverbrauchs 
durch  Wärmeentzidhung.  Zu  dieseni  Zweck  giebt  man  Halbbäder 
von  18—13  ^  C.  und  viertel-  bis  halbstündiger  Dauer. 

Diesem  Verfahren  steht  das  populärere  der  Schwitzkuren 
gegenüber,  welche  in  Form  von  Dampf,  Heissluft,  Licht-  und 
Sonnenbädern,  trocknen  und  feuchten  Einpackungen  angewendet 
werden. 

Die  Schwierigkeiten  dieser  Methoden  sind  nicht  gering:  Bei 
der  Anwendung  des  kalten  Wassers  ist  es  sehr  wichtig,  die 
Reaktion  herbeizuführen,  was  durch  Verbindung  der  Wasser- 
anwendung  mit  mechanischen  Hautreizen  erzielt  wird.  Bei  der 
Schwitzkur  muss  eine  Schädigung  des  bei  Fettleibigkeit  meist  ge- 
schwächten Herzens  ängstlich  vermieden  werden,  was  durch  lokale 
Eälteapplikationen  aufs  Herz  erzielt  vdrd.  Die  Hauptschattenseite 
der  Methode  ist,  dass  sie  so  leicht  ins  Schablonenhafte  verfällt 
und  nur  sehr  schwer  ein  feines  Individualisieren  gestattet.  Es 
ist  ganz  unberechenbar,  wie  der  einzelne  auf  solche  Reize  reagiert. 
Habe  ich  doch  anscheinend  sehr  kräftige  Individuen  nach  gewöhn- 
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Heber  Schwitsprozedur  daoernd  HenechädiguDg  davontragen  sehen 
Qod  sellmt  bei  der  gerfihmten  Lichtbeilmetliode  schon  nach  einem 
eiosigen  Badel  Also  scheiden  som  mindesten  anch  hier  die 
Meuten  mit  geschädigten,  beziehnnpweise  leietongsonfthigen 
Men  aus. 

Von  mechanischen  Methoden  kommen  die  Terrainkaren,  Gym- 
nastik, besonders  die  an  Apparaten  mit  messbaren  Widerständen 
und  die  Massage  in  Betracht 

Wenn  auch  nicht  zu  leugnen  ist,  dass  zweckmässige  Bewegong 
eine  conditio  sine  qua  non  für  jeden  Fettleibigen  ist,  so  kann 
eine  wirkliche  therapeutische  Verwendung  doch  nur  als  Hilfsmittel 
gedieht  sein,  am  wenigsten  zu  Terwenden  gerade  bei  den  sattsam 
gekennzeichneten,  mit  kSrperlicher  ünterwertigkeit  behafteten  In- 
ditidaen.  Kicht  selten  sind  die  Beobachtungen,  dass  solche,  trotz- 
dem sie  regelmässig  genügende  Bewegungen  Ton  jeher  ToUführten, 
doeh  nicht  da^or  bewahrt  blieben,  schwere  StoflFwechselstOrungen 
mit  Obesitas  zu  erwerben. 

Soweit  meine  Erfahrung  reicht,  ist  ein  grosser  Nachteil  der 
mechanischen  Übungen  ihre  ermüdende  Oleichförmigkeit,  besonders 
fBr  hier  oft  in  Betracht  kommende  Neurastheniker  und  Hypochonder, 
und  der  Mangel  an  guter  Luft.  Von  den  sonstigen  Methoden  er- 
scheint das  einfache  Oehen  und  Turnen  am  zweckmässigsten,  da 
die  TOrher  eintretende  allgemeine  Ermüdung  vor  Überanstrengung 
des  Herzens  schützt,  während  dies  in  erster  Linie  beim  Radeln 
fehlt,  sodass  das  Badlerherz  eine  stehende  Figur  der  täglichen 
Pnoüs  bildet 

Ich  möchte  hier  anhangsweise  eine  Art  mechanischer  Be- 
luuidlnng  erwähnen,  die  sich  allerdings  gegen  eine  ganz  partieUe 
Fottablagemng  richtet,  deren  Beseitigung  aber  sehr  schwer  ist, 
da  sie  nur  zögernd  dem  allgemeinen  Stoffwechsel  folgt,  anderer- 
seitB  Yon  den  betreffenden  Patientinnen  sehnlichst  gewünscht  wird. 

Es  ist  dies  die  Fettansammlung  in  den  Bauchdecken  bei 
Innen,  die  geboren  haben  und  meist  mehr  oder  minder  starken 
HlDgdeib  aufweisen. 

Auf  bezügliche  Versuche  wurde  ich  geführt  durch  Beobachtung 
grosser  Nabdhemien  bei  Patientinnen  mit  sehr  kurzer  Taille  und 
tttrkem  Hängeleib,  wo  der  Bruch  bedeutend  unter  einer  Linie  lag, 
fie  den  Bogen  der  cristae  ilei  nach  yorn  venrollständigte,  sodass 
die  Nabelbmchbänder  keinen  Halt  hatten. 

M.ZZIL  9 
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Mittelst  des  hier  alleio  braachbarea  amerikaniBchea  Heft* 
Pflasters  wurde  in  ähnlicher  Weise,  wie  bei  Kindern,  eine  Pelotte 
durch  halb  sich  deckende  Heftpflasterstreifen  befestigt;  die  Streifen 
müssen  sehr  scharf  angesogen  werden,  dürfen  jedoch  nur  von 
einer  Axillarlinie  bis  zur  andern  reichen,  weil  sie  sich  sonst 
in  der  Taille  umlegen.  Darfiber  kommt  eine  Cambrikbinde  bester 
Art,  die  den  Hängeleib  völlig  nach  oben  nimmt  und  energisoh 
zusammenpresst.  Letztere  kann  häufig  von  der  Patientin  ge* 
wechselt  werden,  das  Heftpflaster  nur  alle  14  Tage  bis  8  Wochen 
vom  Arzt.  Ich  habe  nun  bei  Frauen  zwischen  30  und  40  nicht 
nur  den  Nabelbruch  sich  mächtig  verkleinern  sehen,  sondern  audi 
die  Fettansammlung  in  den  Bauchdecken  und  den  Hingeleib;  ja 
in  einem  sehr  instruktiven  Fall  verschwanden  auch  sehr  aus- 
geprägte Prolapssymptome  des  Uterus« 

Die  Mineralquellen  endlieh  bilden  den  Uebergang  von  den 
allgemein  auf  ganze  Organteile  wirkenden,  bisher  betraehtetM 
Massregeln  au  den  die  Zellen  unmittelbar  in  ihrem  Chemismus  be- 
einflussenden und  dadurch  gerade  für  die  wichtigsten  und  schwie- 
rigsten EäUe  der  Fettsucht,  die  ZeUkrankeUi  wirksamsten  und  go- 
eignetsteo.  Es  ist  wohl  kein  Zweifel,  dass  wir  es  bei  der  Wiikung 
der  Eochsalzwässer  mit  Beizeinflüssen  auf  die  Zellen  zu  tun 
haben,  im  Sinne  der  spezifisch  homSopathischen  Wirksamkeit  des 
Kochsalzes,  modifiziert  und  verstärkt  durch  die  nebenbei  entr 
haltenen  anderweitigen  Bestandteile.  So  auch  bei  Qlaubersaki- 
wässern. 

Die  zu  Entfettungskuren  gebräuchlichsten  sind  die  kalten, 
kohlensäurereichen  Qlanbersalzwässer.  Dieselben  wirken  nicht  nur 
purgierend,  sondern  es  ist  sehr  wahrscheinlich,  was  übrigens  schon 
Grauvogl  behauptet  hat,  dass  das  Natriumsulfat  in  kleinen  Dosen 
den  Umsatz  der  Eiweisskörper  wesentlich  herabsetzt  und  vorsuga*- 
weise  den  Fettverbrauch  steigert.  —  Die  niedrige  Temperatur  des 
Wassers  und  sein  Eohlensäuregehalt  ruft  eine  Steigerung  des  Blut* 
druckes  hervor.  Eine  4— 6w5chentliche  Trinkkur  fährt,  auch 
ohne  stärkeres  Purgieren,  eine  ganz  wesentliche  Fettreduktion 
herbei.  Den  Glaubersalzwässern  stehen  die  Kochsalzwässer  nahe; 
die  Bitterwässer  purgieren  zu  stark  und  sind  daher  immer  mit 
Vorsicht  zu  verwenden.  Die  Jodwässer  werden  auch  gebraucht, 
schwächen  aber  den  Körper  im  allgemeinen.  Während  4io  bisher 
erwähnten  Mineralwässer  vorzugsweise  für  die  plethorisdie  Form 
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dflr  UpomatMifi  lur  Anwefidnng  komineii,  werden  bei  der  tnämiBcheii 
Fem  die  EieenwäBBer  empfohlen. 

Die  Wirknng  dieser  Trinkkar  nntersttttit  man  gern  durch 
kahlensanre  Bäder,  welche  als  energischer  Haatreii  den  Stoffwechsel 
kräftig  anregen;  Ähnlich  wirken  SoolbBder. 

Wir  kommen  nan  zu  unserem  eigentlichen  Thema,  der  annei- 
Uchen  Behandlung  der  Fettsudit. 

In  dem  theoretischen  Teil  und  nachher  bei  Betrachtung  der 
physikalischen  Behandlungsmethoden  ist  darauf  hingewiesen  worden, 
dsss  der  richtige  Weg  der  Behandlung  der  FetUeibigkeit,  soweit  sie 
wirklieh  eine  Krankheit^  nicht  eine  Folge  schlechter  Gewohnheit 
darstellt,  wesentlich  darin  bestehen  muss,  die  Zellthätigkeit  so  zu 
beeinflussen,  dass  ihre  Fähigkeit,  Fett  zu  zersetsen,  gehoben  wird. 

Da  nun  die  Fettsflchtigen  zwar  das  Fett  als  gemeinsame, 
tonst  aber  recht  Terschiedenartige  krankhafte  Anlagen  darbieten^ 
80  werden  ans  Aem  Arzneischatz  eine  ganze  Beihe  von  Mitteln 
in  Betracht  kommen.  Hier  wird  ein  IndiTidualisieren  leichter 
sein,  als  bei  den  Tielmehr  schematisch  wirkenden  physikalischen 
Methoden. 

Es  kommen  in  Betracht:  Ferrum,  es  passt  bei  der  sozusagen 
primiren  anftmischen  Fettsucht,  die  schon  eingangs  erwähnt  wurde. 

Sulfur,  bei  Pfortaderstauungen,  Hämorrhoiden,  Oicht,  pso- 
rischer  Anlage,  plethorischer  Fettsucht. 

Antimon,  cmdum  bei  Schlemmern. 

Galcarea  carbon.  bei  skrofulöser  Orundlage. 

Galcar ea  acetica  fftr  junge,  pastAse  Individuen  mit  Verstopfung ; 
beaondeni  weibliche  mit  zu  starken  Menses. 

Arsenik:  In  grösseren  Dosen  länger  gebrauehti  bewirkt  das 
Mittel  eine  Verminderung  der  Oxydations- Vorgänge  und  eine  Ab- 
lagerung von  Fetti  direkt  eine  Folge  der  Beeinflussung  der  roten 
Blntkörperehen.  Daher  das  trfigerische  Fett  der  Besatzung  jenes 
SckiffBs»  das  Arsenik  als  Gargo  führte.  Daher  ist  das  Mittel 
sagezeigt  bei  gewissen  Formen  anämischer  Fettsucht;  f&r  die 
Wahl  snid  Arsraiksymptome  ebenso  massgebend,  wie  fhr  die 
FsRun-Anwendung  ffie  Ton  Ferrum. 

Jod:  Jodalkalien  machen  allgemeine  Abmagerung;  Herz, 
Leber,  Nieren,  Skelettmuslnilatur  degenerieren  fettig;  Schwund  des 
Paaniculus  adipesus  (Jodkachexie).  Jod  geht  mit  Eiweiss  feste 
Tmbiidng  ei».  Jod  wirkt  auf  die  Drflsen,  besonders  die  Lymph- 
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drüsen.  Es  setzt  ihre  Tbätigkeit  herab,  der  Chylos  wird  trftger 
bereitet  and  resorbiert,  besonders  wohl  dnrch  die  Beeinflnssang 
der  Mesenterialdrflsen,  die  der  Ghylas  passiert.  Man  Tergleiche 
die  Magensymptome  von  Jod« 

Dem  Jod  steht  ein  jodhaltiges  Pflanzenpräparat  nahe:  die 
Tinctura  faci  vesicalosi  (Blasentang). 

Die  eigenen  Erfahmngen  mit  Tinctora  faci  vesicalosi  sind 
folgende:  Die  erste  and  wohl  bisher  einsige  ErwUmnng  des 
Mittels  findet  sich  in  dem  Lehrbach  von  Pahlmann,  der  es  an- 
zweifelhaft aas  den  New  remedies  von  Haie  hat,  wo  sich  mehrere 
Seiten  ttber  dasselbe  finden,  jedoch  keine  bestimmten  Angaben  über 
Indikation  und  Art  der  Wirkang. 

Vor  ca.  Jahresfrist  gelangte  Verf.  in  den  Besitz  eines  Aaf- 
Satzes  ttber  „Gorpalin**,  ein  Mittel  aas  der  hiesigen  Salomo- 
Apotheke,  mit  dem  Untersuchangen  anf  der  Abteilang  des  Professor 
von  Noorden  im  städtischen  Erankenhaas  in  Frankfurt  a.  IL  an- 
gestellt wurden,  üeber  die  Ergebnisse  dieser  Untersuchungen 
weiter  unten. 

Zu  den  eigenen  Versuchen  wurde  die  Tinctura  fuci  vesiculosi 
benutzt;  Dosis  meist:  3  mal  täglich  4  Tropfen,  jeden  Tag  um 
8  mal  2  Tropfen  steigend,  bis  3  mal  40,  auf  dieser  Höhe  meist 
8  Wochen  stehenbleibend   und   dann  in  derselben  Weise  zurttck. 

Behandelt  wurden  bisher  ungefähr  30  Personeni  dieselben  zer- 
fallen klinisch  in  2  Gruppen.  Die  einen  empfanden  ihre  Leibes- 
faUe  lediglich  als  Schönheitsmangel,  ttbrigens  die  bei  weitem 
kleinere  Zahl.  Ausschliesslich  weibliche  Personen,  sonst  gesund. 
Die  Diät  wurde  nar  wenig  geändert;  lediglich  m  dem  oben  schon 
angeftthrten  Sinne  einer  massigen  Einschränkung  alles  Genossenen 
ohne  Ausnahme. 

Die  Patienten  verloren  mindestens  3  bis  höchstens  10  Pfand; 
daneben  aber  machte  die  Muskulatur  einen  festeren  Eindruck. 
Irgend  ein  Nachteil  wurde  nicht  beobachtet  Im  Gegenteil,  ein 
gewisses  Geftthl  der  Unbequemlichkeit,  welches  doch  vorher  mehr 
oder  weniger  latent  bestand,  verschwand,  die  Patienten  ftthlten 
sich  erleichtert.  Die  Wirkung  wurde  nicht  aufgehoben,  wenn  auch 
sonstiges  sehr  unzweckmässiges  Verhalten  dasselbe  blieb,  höchst 
bezeichnend  bei  einer  Anzahl  von  ununterbrochen  sitzenden 
Schneiderinnen. 

Wenn  auch  der  Gewichtsverlust  nicht  sehr  hoch  war,  so  lieae 
doch   die   en^ähnte  Straffung  der  Muskulatur  den  Erfolg  voll- 
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kommener  erscheineDi  als  die  vorübergehende  rapide  Abnahme 
nach  einer  eingreifenden  Bronnendiät  oder  gar  Schilddrttsenknr. 

Unter  den  Formen  Ton  Fettancht»  die  mit  anderweitigen 
krankhaften  ZnaUnden  verbunden  waren,  überwogen  diejenigen  mit 
Tolle-  und  Druck-Erscheinungen  im  Magen,  auffällig  war  der  ausge- 
prigte  MeteorismuB^  daneben  Staunngserscheinungen  der  Pfort- 
^etj  Herzklopfen.  Sehr  gut  wirkte  eine  Vorbereitungskur  mit 
Bakoczy.    Fettherz  war  eher  eine  Indikation  als  Gontra-Indikation. 

Bei  Fettsucht  mit  Morbus  Basedowii  war  die  Wirkung  auch 
ad  das  Begleitleiden  vorteilhaft,  was  nicht  überraschen  kann,  da 
der  Fucue  eine  organische  Jod- Verbindung  enthUt  und  Spongia, 
Badiaga  and  Helminthochortos  nahe  steht,  welch  letzteres  Deventer 
gq[en  Struma  empfahl.  Der  Experimentator  der  Noordenschen 
Klinik  fand  bei  seiner  Stoffwechseluntersuchung,  dass  bei  Gebrauch 
des  «Eorpulin*  erhebliche  Mengen  von  Körpereiweiss  einge- 
sehmolzen  werden,  die  N.-Bilanz  negativ  wurde.  Er  kann  daher 
das  Mittel  nicht  f&r  so  unschädlich  halten,  als  es  der  Erfinder  dar- 
stellt und  spricht  den  Verdacht  aus,  dass  vielleicht,  doch  entgegen 
den  Angaben  des  Verfertigers,  irgend  ein  stark  wirkendes  Schild- 
drfisenpräparat  in  die  Korpulin-Pralin^es  eingeschmuggelt  ist. 

Adonis  vernalis  kann  in  Betracht  kommen  wegen  seiner  Herz- 
wirkung. Ausserdem  giebt  Haie  an,  dass  Adonis  sich  allgemein 
einen  Ruf  bei  Adipositas  erworben  hat  und  eine  merkliche  Ab- 
nahme des  Körpergewichts  hervorruft  Bei  der  Prflfang  hat  sie 
starke  Appetitvermehrung  und  auffällige  Gewichtszunahme  bewirkt. 

Arnica:  Die  Wirkung  auf  die  Muskeln  und  auf  das  Herz 
ist  bekannt  Es  passt  aber  in  erster  Linie  fQr  plethorische,  kon- 
gestive Persönlichkeiten. 

Phytolacca:  Dahlke  empfiehlt  es  bei  Fettherz.  Haie  leugnet 
diese  Indikation,  obgleich  Vögel,  die  die  Beeren  fressen,  abmagern, 
nnd  beschränkt  es  nur  auf  rheumatische  Herzaffektionen.  Clarke 
hebt  die  Fett  resorbierende  Wirkung  des  Mittels  sehr  energisch 
hervor,  bringt  sie  in  Verbindung  mit  der  bekannten  allgemein 
resorbierenden  Wirkung  bei  Mastitis,  Mumps  u.  s.  w.  Er  berichtet 
einen  Fall  einer  Patientin,  die  die  30te  von  Phytolacca  nahm 
g^n  ein  Halsleiden,  sie  aber  aussetzen  musste,  weil  die  Mammae 
sehr  stark  anschwollen  und  in  der  einen  eine  umfangreiche  Ver- 
kirtung  auftrat 

Anrum  wegen  seiner  resorbierenden  Kraft  und  wegen  seiner 
HerzHjuiptome. 
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Phosphor  paoBt  mehr  fftr  fettige  Degenerationon.  Was  Phos* 
phor  Mstety  kann  man  an  einem  Falle  sehen,  wo  mit  dem  Herz- 
leiden auch  der  Areas  senilis  schwand. 

Die  Diskussion  aber  diesen  Vortrag  wurde  veitagt»  bis  der 
Vortrag  im  Druck  erschienen  wftre.  Der  Bericht  Aber  dieselbe  wird 
also  Yoraussichtlich  im  nächsten  Heft  der  Zeitschrift  «TBOheineD. 


Büclierschau. 

Beform  der  Heilkunde  durch  die  Homöopathie 
Hahnemanns,  Ton  Emil  Schlegel,  Arzt  in  Tflbingen«  Verlag 
»Effingerhof  A.-G.«',  Brugg. 

Unter  diesem  Titel  hat  Kollege  Schlegel  eine  Reihe  ton  Vor^ 
lesungen  veröffentlicht,  welche  er  yor  einer  Anzahl  Studierender 
der  Medizin  gehalten  hat,  und  welche  das  grösste  Interesse  atter 
Ärzte  ohne  Ausnahme  yerdienen,  die  ihren  Beruf  nicht  in  blinder 
Befolgung  eingelernter  Vorschriften,  sondern  selbststftndig  denkend 
auMben,  insofern  die  Vorträge  zeigen,  dass  die  sogenannte 
wissenschaftliche  Heilkunst  nach  dem  heutigen  Stande  der  Welt* 
ansohaaung  unhaltbar  geworden  ist,  dass  die  energetische  Auf- 
fassung der  Naturwissenschaft  mit  Notwendigkeit  auch  in  der 
Heilkunst  dann  fähren  muss,  die  Ffille  der  Erscheinungen  und  neu 
entdeckten  Tatsachen  in  ihrem  Zusammenhange  aububssen.  Die 
Heilkunst  ist  also  zu  begründen  auf  die  Beobachtong  der  Natur 
und  nicht  auf  den  Versuch  einer  wissenschaftlichen  Lösung  bis  jetzt 
unergründlicher  Fragen. 

Schlegel  lehrt  eine  ganz  andere  Auffassung  der  HeUkunet,  ak 
die  jetzt  allgemein  terbreitete.  Nicht  die  Wissenechaft  seil  in  ihr 
regieren,  sondern  die  Naturbeobachtang  und  -Erkanntnia  Di« 
Wissenschaft  soll  nur  deren  Dienerin  sein.  Er  verwirft  dieeelbe 
keineswegs,  aber  er  entkleidet  sie  der  ihr  in  der  Heilkunnt  fiÜschMeh 
zugeschriebenen  Wichtif^eit. 

Darum  verwahrt  Sohlegel  sich  auch  von  vornherein  dagqpn, 
etwa  die  Homöopathie  wissenschaftlich  erklären  zu  wollen.  Die 
ärztliche  Kunst  i^t  f&r  ihn  eine  rein  praktische^  eine  Kunsti  die 
zu  ihrer  Lösung  wissenschaftliche  Hil&mittel,  »o  gut  sie  siebekenMes 
kann,  heranziehen  darf,  deren  Hauptaufgabe  aber  dock  imsser  die 
ist|  etwas  zu  leisten;  und  daiu  reiebt  die  sogenannte  WiseeMchaft 
nicht  aus. 


BttoküMkA«.  ISGr 

DeBB  bis  jetst  find  nur  sehr  weiuge  Gebiete  fOr  das  begriffliche 
Erkannea  aafgeUirt^  spesieU  in  der  Heilkunde  beginnen  sehr  bald 
die  Hypotheeeni  die  selbst  je  nach  den  Anschaaungen  dem  Wechsel 
nuterworfen  sind.  Eine  solche  Wissenschaft  aber  kann  der  ärztlichen 
£BD8t  nicht  genflgen.  Darum  soll  die  Heilkunst  absehen  ^on 
wissesscbafaichen  Erklftrangen.  .Das  beste  Stack  von  jeder  Be- 
obachtung ist  ihr  empirischer  Gehalt,  der  Vollwert  liegt  in  der 
blotaen  Tatsache  .  • .  Die  Errichtung  einer  wissenschaftlichen  Kaste 
mit  dem  Anspruch,  höhere  Erkenntniswerte  durch  Verfolgung  der 
Probleme  ins  Minutiöse  und  Exakte  su  enieleui  diese  Absonderung 
temeintlich  Wissender  ist  eine  Unwahrheit,  eine  Lüge  gegen  die 
Natur  und  ein  Hemmnis  fOr  den  wahren  Fortschritt.  Mit  einem 
solchen  Gebilde  haben  wir  es  in  der  sogenannten  wissenschaftlichen 
Median  lu  tnn.^ 

Die  Heilkunde  hat  sich  entwickelt  aus  dem  Instinkt,  der  uns 
die  iweckmftssigen  Tätigkeiten  zur  Erhaltung  unseres  physischen 
Lebens  aufdrängt,  und  aus  dem  Mitgefühl,  welches  uns  diese 
TStigkeiten  auf  andere  übertragen  lässt.  Sie  ist  also  ein  instinktiver 
Tergang  und  als  solcher  war  sie  auf  dem  rechten  Wege,  durch 
ftrtachreitende  Erkenntnis  sich  zu  entfalten  und  zu  veredeln. 
Aber  der  Hochmut  ihrer  berufsmässigen  Austtber  führte  zu  der 
irrigen  Annahme,  dass  fOr  eine  rationelle  wissenschaftliche  Hilfe- 
leistung eine  besondere  Art  von  verstandesmässiger  Ausbildung 
nötig  sei,  um  es  dem  Arzte  zn  ermöglichen,  diejenigen  willkürlichen 
Veränderungen  herbeizuführen,  welche  er  mittelst  seines  Verstandes 
ah  nützlich  bestimmt. 

Schlegel  zeigt,  wie  im  Gegensatz  zu  dieser  Auisssung  alle 
Skmente  der  wsiiren  Heilkunst  der  Erfahrung  entnommen  sind, 
lie  sie  allein  zur  wahren  Heilkunst  hilft,  nicht  das  Objektive  als 
Mittelpunkt  der  Forschung.  Er  führt  Beispide  dafür  an,  dass 
auch  verwickelte,  scheinbar  tief  durchdachte  therapeutische  Mass- 
niluara  lediglich  auf  einen  durch  Er&hrung  geübten  Instinkt  zurOck- 
leführen  sind;  so  das  Behringsche  Heilverfahreni  welches  seine 
Eatstehnng  lediglich  einem  gewissen  Spürsinn,  einer  Art  ärztlicher 
Sehlaiheit  in  Verbindung  mit  Erfahrungswissen  verdanke.  Diesen 
Spürsinn  hat  allerdings  nicht  jeder,  wer  ihn  aber  hat,  das  ist  der 
«geborene  Arzt".  Wissenschaft  ist  das  nicht,  wohl  aber  ist  es 
Kunst,  die  Wissenschaft  kommt  lange  hinterher,  um  unberechtigter« 
weise  solche  Entdeckungen  als  ihr  Eigentum  zn  reklamieren. 
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Auch  die  ganze  Pharmakotherapie  HahDemanns  ist  aaf  diesen 
Spürsinn  nnd  zielbewussten  Instinkt  zarttcksuftfaren.  Die  Erfahrung 
lehrt,  dass  bestimmte  Gifte  Affinitäten  zn  bestimmten  Organen 
haben,  ebenso  wie  gewisse  Krankheiten,  und  so  gewahren  wir  ganz 
ungezwungen  Reihen  von  Ähnlichkeiten  zwischen  den  Vergiftungs- 
und den  Erankheitsbildem;  und  da  lag  denn  die  Annalune  sehr 
nahe«  dass  zwischen  beiden  ein  naturgemässer  Zusammenhang  sein 
möchte,  und  die  Möglichkeit  musste  aufdämmern,  mit  den  Oiften 
die  Krankheit  mit  gleicher  Affinität  treffen  zu  können« 

Schlegel  kommt  dsnn  auch  anf  die  Diagnose  zn  sprechen. 
Er  vertritt  hier  den  Hahnemannschen  Standpunkt,  dass  lediglich 
das  klinische  Bild  die  Krankheit  darstelle.  Wie  weit  ihm  hier 
zu  folgen  ist,  wenn  er  die  Diagnose  eine  Vergewaltigung  der 
natfirlichen  Krankheitsgestslten  nennt,  und  sagt,  dass  der  Begriff 
Diagnose  mit  dem  stolzen  Sinne  einer  Durchkennung  der  Verhältnisse 
flir  jeden  Eingeweihten  eine  Täuschung  bedeute,  wollen  wir  jedem 
einzelnen  überlassen.  Wir  meinen  dass  dem  geschulten  Arzt  die 
Diagnose  etwas  so  selbstverständliches  ist,  dass  er  sie,  auch  ohne 
es  zu  wollen,  jederzeit  stellen  wird;  bedeutet  sie  doch  immerhin 
das  Erkennen  der  durch  die  Krankheit  gesetzten  pathologisch- 
anatomischen Veränderungen  —  und  auch  diese  interessieren  doch 
schliesslich  den  Arzt.  Und  wenn  sie  therapeutisch  auch  nicht  von 
allzugrossem  Wert  sein  sollte,  so  kann  sie  doch  immerhin  fOr  die 
Mittelwahl  einige  erleichternde  Fingerzeige  bieten.  Dabei  können 
wir  aber  doch  dem  Verfasse  sehr  wohl  Recht  geben,  wenn  er 
sagt,  dass  alle  Bemühungen,  eine  Kranlsheit  zu  klassifizieren,  etwas 
von  ihrem  Naturwert  veruntreuen,  dass  alle  Bemühungen,  sie 
scheinbar  rückwärts  zu  verfolgen  in  die  Tiefe  der  organischen 
Verhältnisse,  uns  nur  zweifelhafte  Auskünfte  geben,  uns  nicht  die 
Ursachen  enthüllen,  sondern  vielfach  nur  Folgen  vorhandener 
krankhafter  Bedingungen. 

Unter  diesen  6esic)itspunkt  fällt  für  Schlegel  die  ganze 
pathologische  Anatomie.  Die  Bildungen,  welche  sie  uns  kennen 
lehrt,  sind  Produkte  zunächst  unbekannten  Herkommens,  nicht  die 
Krankheit.  Nicht  in  weiter  zurückliegenden  Prozessen,  welche 
durch  Experimente  im  Laboratorium  oder  durch  Leichenöffnung 
etwas  erhellt  werden  können,  nicht  in  der  Naturgeschichte  etwa 
vorhandener  Bakterien  liegt  die  Lebensbedeutung  der  Krankheit 
und  ihre  Zugänglichkeit  für  die  Therapie,  sondern  in  dem,  was 
jeder  Bauer  sehen  kann;  hier  muss  die  Heilkunde  einsetzen. 
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Zur  Psora-Lehre  äussert  sich  Schlegel  in  der  Weise,  dass  das 
Yerdienst  HahnemaiiDs  darin  bestehe,  die  Lehre  von  den  Beziehungen 
der  Hantkrankheiten  zu  dem  Gesamtorganismns  mit  Nachdruck 
fertreten  zu  haben,  ganz  gleichgiltig,  ob  die  Art  seiner  Begründung 
richtig  nar  oder  nicht  Nicht  auf  die  Annahme  eines  bestimmten 
Miasmas  komme  es  an,  sondern  auf  die  Anerkennung  der  Natur- 
erscheinungen, welche  zu  derselben  geführt  haben.  Schlegel  selbst 
Tsrtritt  folgende  Ansicht  Aber  diese  VerhUtnisse: 

Er  nimmt  bei  jedem  Menschen  eine  yererbte  Krankheitsanlage 
ur,  welche  sich  in  stetem  Kampfe  befinde  mit  den  posititen  Energien, 
den  das  Leben  erhaltenden  Kräften.  Gewinnen  nun  jene  die  Ober- 
hand, was  meist  im  späterem  Lebensalter  der  Fall  sein  wird,  weil 
die  Entwickelung  des  Lebens  nach  einem  allgemeinem  Plane  auf 
die  Höhe  der  Kraft  oder  des  positiven  Überschusses  und  dann 
wieder  abwärts  fOhrt,  so  treten  sie  als  chronische  Krankheits- 
erscheinungen —  Psora  —  in  die  Wahrnehmung. 

Die  ganze  moderne  Naturanschauung  weist  auf  dem  Gebiete 
der  Hdlkunst  auf  die  Homöopathie  hin.  In  der  modernen  Biologie 
ist  einer  der  wichtigsten  Punkte  der  Nachweis  des  Zweckbegriflb, 
als  massgebend  fBr  das  ganze  Lebensreich,  und  zwar  als  empirisch 
gegebene  G^undtatsache. 

vünter  diesen  Hauptgesichtspunkt  fäUt  auch  die  Medizin  und 
wir  haben  den  ungeheuren  Gewinn  zu  yerzeichnen,  jederzeit  mit 
den  Eigenschaften  eines  teleologisch  angelegten  Systems  rechnen 
m  dfirfen,  wenn  wir  uns  mit  dem  menschlichen  Organismus  als 
einem  Gegenstand  der  Heilkunst  beschäftigen.^  Wenn  wir  Lebens- 
betitigung  und  Lebensstörung  beobachten  und  welches  günstige 
imd  angünstige  Bedingungen  für  sie  sind,  so  «genügt  das  für  das 
Auge  des  ärztlichen  Forschers,  mag  eine  Wissenschaft  mit  wUl- 
kflrlicher  Fragestellung  auch  unbefriedigt  bleiben'*«  „Für  die 
Zwecke  der  medizinischen  Physiologie  und  Pathologie  kommen  wir 
mit  Funktionen  und  ihren  Störungen  aus  •  .  .  ja  es  ist  sogar 
dringendes  Bedürftiis  für  die  Klärung  der  Sachlage,  zunächst  die 
Einfachheit  und  Vollständigkeit  der  Ermittelung  zu  wahren  und 
Fragestellungen  zu  yermeiden,  welche  fOr  das  teleologische  System 
ohne  Bedeiutung  sind.  Sobald  Sie  die  biologische  Wissenschaft 
imter  diesen  Gesichtspunkt  nehmen,  sind  Sie  Torbereitet  für 
Hahnemanns  Krankheitsauffassung.  Dass  die  Krankheit  der  In- 
begriff ihrer  Symptome  sei,  ist  nicht  anders  aufzufassen,  als  dass 
wir  einen  Stoff  durch  alle  seine  Reaktionen  und  damit  auch  durch 
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8eiii,.,jj)^8|k^i8clie8  Yerblüten  beotimmen,  da88  wir  iid8  um  8eine 
tiefere  .We8ebb9it  nicbt  zu.  kümmern  haben,  sondern,  nur  um  Bßme 
Bnergi^n»  b^zfr  ^^^  Hemmung  anderer  Energien  durcb  ibn.* 

Wir  haben  hier  nur  in  kurzen  ZOgen  die  Hauptgesichtepunkt^e 
des  8chlßgel8cheit  Sucres  wiedergeben  können.    Däebelbe  erhebi 
8icb  weit,  fijbcif .  das  Niyei^u  der  meisten  Abhandlungen,  welche  sich 
mit  der  Homöopathie  U9d  ihrer  Stellung  in  der  allgemeinen  Me- 
diän, befassen,  ^tgra^htet  di^elbe  yon  einem  so  eigenartigen  und 
doch  so  richtigen  Gesichtspunk);  aus/  dass  es  jedem  Arzte  —  wir^ 
sagen^  ausdrücklich  nicht ,  Homöopathen  —  eine  Fülle   von  Oe-^ 
dankeii  bioten  wird,  aber  auch  die  Anregung  geben, muss  zu  einf 
ge]|iendem  Selbs^inachde^ken  fiber.Verhältnis^e,  welche  den  meisten 
wohjl  bisher  noch  nieht.  zun^  l^aren  Bewusstseln  gekommen  sind|. ' 
Dei^  Veffass^r  deckt  rücksichtslos  die  W^io^de  auf»  an^  der  die  Heil*, 
künde  krankt,  wei^t  aber  auch  den  Weg  zur  Qeilung.  den  einzig 
gangbar^üf  den  der  Naturbeobachtung  und  £rfahrun([. 

.Wir  ^nnen.daB  Buch  nur  dringend  jedem^  der  Interesse  an 
diesen  l'iiag^n.  hat»  —  und  welcher  Arzt  sollte  es  nicht  haben  — 
zum  eingehenden  Studium  empfehlen.  B. 


Pocket  Mfinual  of  Homoeopathic  M^teria  Hedica  by 
William  Boericke  M«  D.,  Professor  of  Materia  Medica  ~and 
Therapentjcs  a|;  thfi  Hahnemann  Hospital  College  pf  San  Francisco. 

Dieses  Ti^qchenhandbucii  der  Materia  Medica  liegt  mir  in 
ebenso  gediegener  wie  eleganter  Ausstattung  Tor;  es  ist  im  Mai  1901 
erschienen  im.  Verlage  ^von  Boericke ,  &  Runyon  Company.  Es 
entbleit  naf;h  dem  Vorwort  des  Verfassers  nebjein  den  bekannten 
und  bewjlhrten  Charakteristiken  aller  bekannten  Mittel  auch  die 
welliger  wichtigen  Symptome,  welche  jedoch  für  die  Wahl  des  Heil- 
mittels nicht  unwesentlich  .  sind.  Der  Ver&sser  hat  die  in  der 
Literatur  zerstreuten  Angaben  bis  in  die  neuesten  Tase  hinein 
▼erwertet  mit  der  S^Hti|(,  welche  ihm  eine  über  zwanzigjährige 
Tätigkeit  als  praktischer  Arzt  und  Lehrer  der  Materia  Medica ' 
verljeiht..  Die ,  gynäkologischen  Symptome  sind  von  dem  heryor-' 
ringenden  Gynäkologen  Prof.  Ward  in  San  Francisco  bearbeitet 
worden.  Ein  Qeneralindex  und  Repertorium  sind  in  Vorbereitung ' 
ui;i4  j^pUen  als  Begleitend  (erscheinen .  Als  Beispiel  der  ausser- 
oi;d^t|ich  übersichtlichen  und  prägnanten  Beart^eitung  des  Stoffes 
geben  wir  hier  di^  Ütjtersetzungeiqes  Mittels:  ,,Acalyn^^    indica.^ 

«Diese  Drogue  hat  eine  ausgesprochene  Wirkung  auf  den 
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IKg^W-  und' iteBpinCfiöiiB-Traötl]«.  '  £^  Ist  SD^^kifigt' bei  be- 
ginnender Phthisis.  mjt  hartem  quälendem  Hasten  mit  blutigem 
Auswurf,  arterieller  Hämorrbagfe,  abejr  ohne  febrile  Unruhe.  QroBse 
Schwache  morgens,  Zunahme  der  Kräfte  im  Laufe  des  Tages.* 

Brust.  —  HusteUi  trocken,  hart,  gefolgt  yon  Hämoptysis, 
Bchlimmer  morgens  und  nachts;  dauernder  heftiger  Schmerz  in 
der  Brust 

Blut,  hellrot  und  spärlich  des  Morgans;  dunkel  und  klumpig 
niUuküttagB;    Puls  weich  und  leicht  zu  unterdracken. 

Dige/stiönJ*'—  Brennen  Im  ^Radb^f,  SpeilsefShre,  Magen  und 
Eingeweiden.  Herausspritzendende  Diarrhoe  mit  gdlfalt- 
lamer  Austreibung  lauteir  Blähirngen,  herabdrängende 
Schmerzen  und  Tenesmus.  Poltern  im  Leibe,  Auftreibung  und 
kneifende  Schmerzen« '  Hastdatmblutung;  schlimmer  dds  Morgens; 

Haut:  —  Icterus;  juckende  und  furunkelartige  Schweifungen.' 

Beaktionen.  —  Schlimmer  morgens; 

Beziehungen.  —  Vergleiche:  Milläfolltim;  Phosphor;  Acidum^ 
aeeticJiU;  Kalium  nitricum. 

Dosis.  —  6.— 12.  Potenz. 

Wie  man  sieht,  hat  der  Verfasser  das  Hahnemannsche  Scheoaa 
Ar  die  Rubrizierung  der  Symjj^tbme  intfeg^ldten.  Wegen  Mangel 
an  Banin  koünten  wir  leiäer  nicht  eins  von  den  Pdlycfaresteti  über- 
setzen, welche  in  erscböpfetidster  Weise  behandelt  sind.  Die 
Gemfitssjmptome  sind  sdbstyerständlich  fiberall  ber&cksichtigt  und 
der  Abschnitt  „Beziehühgen'  enthielt  nicht  nor  die  ähnlich 
wirkenden  Mittel,  sondern  auch  Angaben  fiber  die  Antidote,  die' 
k0m$lement^6n  utfd  unverträglichen  Mittel 

Abgesehen  von  der  unbestreitbaren  Öbersichtlicbkeii  des 
Stoffes  besitzt  das  Buch  den  weiteren  grossen  Vorzug,  dass  es  fast 
gotadesu  sämQiphe  in  der  homöopathischen  Literatur  empfohlenen 
Mittel,  efnscltliesslich  der  isopathischeü  enthält.  Diese  Eigen-' 
Schaft  mächt  das  Werkehen  besonders  enipfehlenswert  ffir  solchid 
EoUegien,  wel'ehe  nicht  die  Zeit  odei^  diö  nötigen  Sprachkenntnisse 
haben/  die  neuere  englische  un(i  amei^käni^che  Litteratur  selbst 
m  terfolgen.  Hier  kitnnen  sie  sich  fiber  die  Indikation  der 
seltensten  und  neuesten  Mittel  orientieren.  Dr.  Bastanier. 
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Homöopathische  Ferienkurse  für  Aerzte. 

Die  Kurse  umfassen  1.  Vorlesungen,  2.  prakt.  Unterweisungen 
und  werden  in  der  Poliklinik  des  Berliner  Vereins  homöopathischer 
Arzte,  Gharlottenstr.  11,  II  vom  4.  bis  28.  März  1903  abgehalten. 

Die  Vorlesungen  finden  abends  8 — 9  Uhr  am  Dienstag,  Mitt- 
woch, Freitag  und  Sonnabend  statt. 

Die  praktischen  Unterweisungen  erfolgen  täglich  in  den  poli- 
klinischen Stunden  ^l%2—3  Uhr. 

Die  Kurse  finden  unentgeltlich  statt,  doch  hat  jeder  Teil- 
nehmer einen  Beitrag  von  7,50  Mk.  zur  Bestreitung  der  Unkosten 
zu  entrichten. 

Teneidinis  der  Torlemngen, 

I.  Allgemeine  Themata. 

1.  Wesen  der  Homöopathie  .   .  Mittw.    i*  März.   Dr.  Gisevias. 

2.  Mittelwahl Freit.     6.     „      Dr.  Dahlke. 

3.  Arzneiprflfungen  am  Oesunden  Sonnb.    7.     „      Dr.  Bastanier. 

„      14.     „      Dr.  Bastanier. 

II.  Themata  aus  der  klinischen 

Arzneimittellehre  Dienst.  10.  „  Dr.  Dammholz. 

(Acon.  Ars.  Bell.  Lycop.  Nux.       ,     17.  „  Dr.  Dammhols. 

Phosph.  Ferr.  Rhus) „      24.  „  Dr.  Dammhols.^ 

III.  Themata  aus  der  Therapie 

(Stoffwechsel-,  Nerven-,  Herz-  Mittw.  11.  „  Dr.  Kröner. 

Erkrankungen „  18.  »  Dr.  Kröner. 

„  25.  M  Dr.  Kröner. 

Themata  aus  der  Therapie  Freit.  13.  „  Dr.  Gisevias. 

(Krankheiten  der  Respir-Org.  ,  20.  ^  Dr.  Gisevina. 

und  Frauenleiden „  27.  „  Dr.  Gisevias. 

IV.  Homöopathische  Pharmacie 

(Hom.  Arzneibereit.,  Chemie,  Sonnb.  21.     „      Apoth.  Hoyer. 
Botanik  u.  Pharmakognostik).       „       28.     „      Apoth.  Hoyer. 

Standenplai. 
Dienst  10.  Dammholz   17.  Dammholz.  24.  Dammhols. 

Mittw.     4.  Gisevius.    ll.Eröner.       18.  Eröner.       25.  Eröner. 
Freitg.    6.  Dahlke.      13.  Gisevius.     20.  Gisevius.     27.  Gisevias. 
Sonnbd.  7.  Bastanier.  14.  Bastanier.    21.Hoyer.        28.  Hoyer. 

Herr  Apotheker  Kittel,  Berlin  W.,  Kurfürstendamm  1,  hat 
sich  in  dankenswerter  Weise  bereit  erklärt,  in  näher  zu  bestimmenden 
Stunden  den  Kursteilnehmern  seine  Droguensammlungen  und  Her- 
barien zur  YerfQgung  zu  stellen. 

Auskunft  erteilt  Dr.  Dammhols,  Berlin  S.W.,  Gneisenaustr.  3. 
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Geisteskrankheiten  nnd  Homöopathie. 

Von  Dr.  ft.  ISger,  Hildesheim. 


Auf  dieerem  Gebiete  kann  sich  leider  die  Homöopathie  heat* 
latAge  nur  in  geringem  Masse  bethätigen,  denn  die  Behandlang 
der  Geisteskrankheiten  hat  der  Staat,  wenigstens  bei  uns  in 
Deatschland,  beinahe  ausschliesslich  seinen  ärztlichen  Beamten 
Torbehalten  (und  diese  sind  mit  wenigen  Ausnahmen  Oegner  der 
Homöopathie  aus  leicht  zu  yerstehenden  Gründen).  Der  praktische 
Arzt  spielt  hier  in  der  Hauptsache  die  Bolle  des  Eriminalbeamteui 
der  den  gemeiuge&hrlichen  Kranken  zu  ermitteln  und  ihn,  zum 
Schutze  seiner  Nebenmenschen  oder,  zu  seiner  (des  Kranken) 
dgenen  Sicherheit  in  den  sicheren  Gewahrsam  der  Heil-  —  oder 
ric&tiger  gesagt  —  Pflege-Anstalt  zu  dirigieren  hat  Diese  staat- 
liche OberauÜBicht  ist  sicherlich  unbedingt  notwendig,  denn  die 
GeiBteskranken  bedürfen  in  ihrer  grossen  Mehrzahl  eines  so  sub* 
filai  und  raffinierten  Überwachungssystems,  wie  es  im  Hause  von 
den  Angehörigen  des  Kranken  gar  nicht  und  selbst  in  der  söge« 
nannten  „offenen**  Anstalt  des  Privat-Spezialisten  nur  schwierig 
dnrchzof&hren  ist.  Hier  muss  eben  der  Staat  mit  seinen  reichen 
Mitteln  und  seinem  zahlreichen  Personal  eingreifen.  Gelegentlichei 
mit  elementarer  Gewalt  losbrechende  maniakalische  Anf&lle,  die 
manchmal  jeder  Sicherheitsmassregel  Hohn  sprechen,  in  denen 
mn  harmloser  Stiefel,  ein  Glasscherben  zum  Mordwerkzeug,  eine 
ans  hartem  Material  hergestellte  Zellenwand  dem  Kranken  yer- 
hingniBYoll  werden  kann,  gehören  bekanntlich  nicht  zu  den  Selten- 
heiten, ja  sie  sind  nicht  einmal  der  typischen  Manie  allein  eigen- 
tfimlich.  Die  Yon  der  letzteren  befitUenen  Kranken  sind  sogar 
verhältnismässig  leicht  vor  Unfällen  und  Schaden  zu  bewahren, 
den  sie  sich  und  anderen  zufftgen,  denn  bei  ihnen  gehen  immer 
einige  sichere  Vorboten  vorauS;  Exaltationszustände  verschiedener 
Art,  die  selbst  dem  wenig  geschulten  Wärter  auffiedlen,  sofern  er 
den  Kranken  eine  Zeit  lang  in  den  Händen  gehabt  hat.  So  hat 
man  bequem  Zeit,  für  eine  rechtzeitige  Isolierung  dieser  Kranken 
B4zzn.  10 
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Sorge  zu  tragen  and  tatsächlich  habe  ich  während  meiner  Tätig- 
keit in  der  Heil-  und  Pflege-Anstalt  Winnenthal  niemals  beobachtet, 
dasB  einem  solchen  Kranken  auch  nnr  das  Geringste  sugestossen 
wäre.  Weit  schwieriger  zu  behaten  sind  die  an  depressiven  Zu- 
ständen leidenden  Kranken,  da  diese  ihr  ganzes  Geistesleben  Tor 
der  AuiMiWelt  it  Verbergen  pflegen  und  bei  ihnen  iHt  Renktion 
anf  schmerzliche,  peinigende  Wahnvorstellongen  fast  immer  mit 
nicht  zu  vermutender  Plötzlichkeit  und  Heftigkeit  ausbricht,  so 
dass  es  häufig  selbst  bei  grösster  Wachsamkeit  nicht  mehr  möglich 
Ist,  isini&n  Selbstniord  zu  verhüten;  ich  erinnere  mich  spezidl  eines 
Falles  von  schwerer  Melancholiei  in  dem  der  sonst  ruhige,  zwar 
iehr  echw^same,  aber  im  ganzen  vernünftige  Kranke,  der  riXndig 
t&atft  VHtWt  um  sich  hatte,  einen  Selbstmordversuch  in  folgender 
Weis^  inszenierte.  Dar  WiMer  hatte  die  Weisung,  den  Kranken 
kttiiion  ÜLUgenblick  allein  zu  lassen,  da  bei  der  Art  der  Wahn- 
votstalhingen  desselben  ein  Selbstmord  mit  Sicherheit  vorans- 
MsehM  war.  Ein  einziges  Mal  verliess  nun  der  Wärter  anf  die 
t>atMr  eiineir  Hinnte  das  Zimmer,  um  ein  Bedflrfnis  zu  verrichten, 
UtA  fand  bei  seiner  Bfickkehr  den  Kranken  an  einer  ca.  S  cm 
ttUB  der  sonst  glatten  Wand  hervorspringenden  Ecke  der  Ver- 
Cljfelung  hängen,  die  sich  ca.  2  m  Ober  dem  Boden  befand.  Als 
Strang  hatte  ^t  seine  eigenen  Hosenträger  benutzt.  Im  übrigen 
war  In  dem  Baume  mit  Baffinement  alles  fickige,  IKantige  und 
Vwspringeüde  weggenommen  worden.  Es  bedurfte  richerlich  eines 
tagdangen  Studiums  von  selten  des  Kranken,  um  diese  Gelegen- 
heit ausfindig  zu  machen  und  so  blitzartig  zur  AusKlhrung  schreiten 
zu  können.  Übrigens  lief  die  Sache  gut  ab,  denn  bei  einer  lang- 
MtDen  Strangdattüon  tritt  der  Tod  ja  nicht  so  rasch  ein.  Ein 
ander  Mal  wm^e  ein  an  periodisdien  Anftllen  leidender  Tob» 
Sflejhtiger  in  eine  Zelle  „neuesten^  Systems  gebracht,  die  sich 
allenthalben  irorzftglich  bewährt  haben  sollte.  Die  Zelle  war  zum 
ereten  Male  in  der  Anstalt  probeweise  gebaut  worden.  Das  neue 
am  4er  Sadie  war  ein  grossee  Fenster,  das  in  etwa  sechzehn  Felder 
ehigeteilt  waar.  Die  Bippeiikonstruktion  des  Fensterkreuzes  war 
aus  schweren  Eisenteilen,  in  die  die  Scheiben,  die  aus  gegriffdtem, 
ammerordentlicfh  dickem  Tafelglas  bestanden,  eingelassen  waren. 
Bei  dieeer  Anordnung  kam  die  Vergitterung  des  Fensters  in  yfeg- 
Ml  nnd  dies  waor  an  sich  ein  grosser  Vorzug.*)   Ärzte  und  Warte- 

^  Dft  sich  am  Gitter  mit  Leiehtigkeit  Sehlingen  zu  Setbitmordsweokoi 
ZnIMfegeii  iMsen.    Anm.  fl.  Verf. 
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pmmal  hatten  den  Eindnick,  daes  diese  Vorrichtung  aar  mit 
Hilfe  fon  daernea  Werkaeagen  zu  aerstören  sei.  Doch  der  Kranke 
WUT  nar  knrae  Zeit  in  der  nenen  Zelle,  da  ging  ea  adMn:  Jdkt 
ni  Idipp  and  UappI''  and  als  man  hinzuBjj^ang  and  die  ZeHa 
geofiDOt  hatte,  da  stand  der  Kranke  nnveraehrt  da,  einen  aeiaer 
Stitfd  in  der  Hand,  mit  dessen  Absatz  er  fast  simtliche  Sdieiben 
»rtrtamert  hatte.  —  Diese  beiden  lehrrtichen  Beispiele  iBhre 
ieh  lediglich  deshalb  an,  nm  zu  zeigen,  wie  riskiert  es  ist,  G«istes- 
knakß  in  der  Familie  an  belassen  odor  sie  Anstalten  zu  Aber« 
weisen,  deren  Sichernngsvorrichtnagen  dem  Arzt  nicht  bekannt 
nal  Denn  ae  nnerwartete  Ereignisse,  wie  ich  sie  oben  ge- 
ichUeit,  gehören  leider  nicht  zu  den  Ansnahmen,  sondern  zn 
des  Regeln  nnd  Anfiflle  Ton  triebartiger  Zerstömngs-  nnd  Selbst* 
▼endchtongssacht  kommen  nicht  blos  bei  Manie  nnd  Melancholie, 
sendem  ebensogut  bei  Epilepsie,  sirkuUrem  Irresein,  Paranoia 
asd  progressiver  Paralyse  vor.  Also  die  staatliche  Anstalt  er* 
idiemt  mir  als  das  einzig  Richtige;  denn  ihre  Einrichtungen  sind 
nicht  nur  Ikberall  gleichartig,  sondern  es  wird  in  ihnen  auch  auf 
lie  geringibgigsten  Dinge  scharf  geachtet,  die  die  Sicherheit  des 
Kranken  za  gefährden  scheinen.  Es  giebt  allerdings  sehr  viele 
Sanatorien  flkr  „ruhige^  Nerven-  und  Gemütskranke.  Ja!  Wenn 
nur  diese  Buhe  nicht  so  unheimlich  trügerisch  wttrel  Bei  manchen 
Krankheiten  ist  sie  die  Regel;  aber  bei  diesen  ist  man  gerade 
i«f  die  AnanalHnen  nicht  genttgend  vorbereitet  und  besondere  daa 
Wartepersonal  nicht.  Und  —  ein  derartiger  ün&U  ist  mehr  als 
n  riell 

Ist  nun  auch  die  fortdauernde  Behandlung  und  Beobachtung 
ier  Geisteskranken  dem  praktischen  Arzte  entzogen,  so  kommt 
er  doch  häufig  als  erster  in,  wenn  auch  nicht  immer  sehr  sanfte 
aad  fllr  ihn  angenehme,  Berflhrung  mit  dem  Geisteekrankm  und 
8cll  da  erster  darftber  befinden,  was  nun  geschehen  solL  Fast  in 
iUea  FlUen  wird  die  Überweisung  in  eine  Anstalt  (resp.  an  den 
nsUnd^en  Kreisarzt)  die  erste  Ordination  sein,  die  der  Arzt 
l^ebt,  sobald  er  die  Natur  der  Krankheit  festgestellt  hat  Als 
aosBchlaggebender  Faktor  ffir  eine  solche  Massregel  ist  das  Kon* 
lOctsmoment  zu  betrachten,  —  d.  h.  sobald  der  Arzt  die  Über- 
isagang  gewonnen  hat,  dass  der  Kranke  durch  seine  krankhafte 
Geistesverfassung  in  Eonfiikt  mit  den  Angehörigen,  der  mensch- 
lichen Gesellschaft  oder  deren  Eigentumsrechten  und  Oesetaen 
Cerit,  ist  derselbe  einer  Anstalt  zu  fiberweisen.    Man  tut  sogar 
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guty  hier  lieber  etwas  zu  rigoros,  als  zu  nachgiebig  zu  sein,  selbst 
wenn  die  Angehörigen  diesem  Plane  Schwierigkeiten  in  den  Weg 
legen  —  und  dies  geschieht  fast  immer.  Gerade  die  staatlichen 
Institute  werden  ganz  besonders  gefftrchtet,  weil  die  Angehörigen 
glauben^  es  werde  binnen  kurzem  aller  Welt  kund  seiui  dass  einer 
ihrer  Verwandten  in  der  im  ganzen  Bezirke  bekannten  Heil-  und 
Pflege- Anstalt  sich  befinde.  Wenn  schon  nichts  anders  zu  machen 
sei,  möchten  sie  den  Kranken  am  liebsten  in  einem  unter  dem 
vieldeutigen  und  harmlosen  Namen  «Nervenheilanstalt**  segelnden 
offenen  Institute  insgeheim  untertauchen  lassen.  Zudem  —  der 
firiedliche  Bürger  hat  nie  gern  mit  den  Behörden  zu  tun  und  tat- 
sächlich ist  das  Gefühl  in  der  Bevölkerung,  und  nicht  bloss  in 
deren  untersten  Schichten,  weit  verbreitet,  dass  man  der  Behörde 
machtlos  gegenüberstehe  und  von  ihr  einfach  genötigt  werde,  die 
geisteskranken  Angehörigen  auf  Gnade  und  Ungnade  auszuliefern« 
Meiner  Ansicht  nach  wäre  diesem  Gefühl  leicht  in  etwas  abzu- 
helfen durch  Vereinfachung  des  Aufnahmeverfahrens  und  durch 
Aufnahme  der  Psychiatrie  in  den  obligatorischen  Studien-  und 
Prüflings- Plan  der  medizinischen  Fakultät  in  der  Weise,  dass  ein 
Praktikantenschein  einer  staatlichen  Irrenanstalt  mit  den  übrigen 
Papieren  der  Prüfungskommission  von  jedem  Staatsexamens- 
Eandidaten  vorzulegen  wäre  und  dieser  daraufhin  ebenso  wie  in  Chi- 
rurgie etc.  klinisch  geprüft  würde.  In  der  Folge  wäre  dann  der 
praktische  Arzt  ebenfalls  zur  Ausstellung  der  Aufnahmeatteste 
für  die  staatlichen  Irrenanstalten  zuzulassen  und  den  Ejreisärzten, 
die  ohnedies  mit  Arbeit  überhäuft  sind,  wäre  ein  Teil  ihrer  Bürde 
abgenommen.  Der  praktische  Arzt  wäre  alsdann  auch  in  der 
Lage,  die  Familien,  in  denen  er  als  Haus-  und  Vertrauensarzt 
regelmässig  zu  tun  hat,  aufzuklären,  zu  beraten  und  ungerecht- 
fertigte Vorurteile  zu  zerstreuen:  eine  bei  der  zunehmenden 
Verbreitung  der  Geisteskrankheiten  sehr  wichtige  Aufgabe. 
Übrigens  ganz  abgesehen  von  der  Bücksicht  auf  das  Publikum 
ist  es  unbedingt  nötig,  dass  der  praktische  Arzt  etwas  von 
Psychiatrie  versteht,  gerade  weil  er  immer  die  erste  Medizinal- 
person ist,  die  den  Geisteskranken  in  die  Hände  bekommt 
Kranke,  die  von  vornherein  alles  kurz  und  klein  schlagen  und 
ihre  Nebenmenschen  bedrohen,  sind  natürlich  sofort  als  solche  zu 
erkennen,  allein  diese  Kategorie  bildet  nur  einen  geringen  Bruch- 
teil der  ausschliesslich  in  der  Anstalt  zu  behandelnden  Kranken; 
und  es  handelt  sich  auch  gerade  darum,   die  Krankheit  so  früh- 
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zeitig  za  erkennen,  dasB  jedes  Unheil  vennieden  werden  kann«  — 
Auf  das  Urteil  selbst  gebildeter  Laien  ist  wenig  Verlass;  denn 
nach  ihrer  Ansicht  ängt  die  Geisteskrankheit  erst  bei  der  Tob- 
sacht an.  Hier  will  ich  ein  Beispiel  anführen,  das  mir  vor  einigen 
Tagen  begegnet  ist.  Die  Sache  wurde  mir  in  folgender  Weise 
von  einem  meiner  Bekannten  erzählt. 

Ein  Familienvater  mit  zahlreicher  Familie,  Beamter  a.  D., 
beschäftige  sich  seit  längerer  Zeit  mit  Astronomie  nnd  zwar  in 
eigenartiger  Weise«  Sein  System  sei  ganz  nen:  vor  allem  drehe 
sich  die  Sonne  am  die  Erde,  denn  was  er  mit  seinen  eigenen 
Augen  sehen  könne,  das  lasse  er  sich  von  niemand  wegdisputieren, 
selbst  von  der  Wissenschaft  nicht.  Die  letztere  wisse  Überhaupt 
nichts.  Die  Sterne  seien  aus  Kristall.  Auch  die  Planeten  liefen 
ganz  anders.  Um  dies  zu  beweisen,  geht  der  Betreffende  häufig 
bei  sternklarem  Himmel  auf  eine  freiliegende  Anhöhe  und  macht 
selbst  Beobachtungen,  die  er  graphisch  aufzeichnet  auf  unzähligen 
von  Karten;  diese  legt  er  dann  abends  seinem  Bekanntenkreise 
vor.  NatOrlich  versteht  ihn  niemand.  Die  gröbsten  Unrichtig- 
keiten sucht  man  ihm  auszureden:  stets  vergebens!  Ein  ander* 
mal  stellt  er  fest,  wieviele  verschiedene  Worte  Windthorst  in 
seinen  sämtlichen  Beichstagsreden  gebraucht  hat  und  wie  oft 
jedes  einzelne  Wort  darin  vorkommt:  eine  Arbeit  von  Wochen, 
an  der  er  bis  tief  in  die  Nächte  hinein  gearbeitet  hat.  Die  Ge« 
schwindigkeit  des  Lichts  leugnet  er;  dieses  habe  gar  keine;  denn 
er  sieht  nichts  davon.  Die  des  Schalles  giebt  er  zu,  denn  das 
kann  er  mit  eigenen  Augen  sehen  und  mit  eigenen  Ohren  hören. 
Um  Grtlnde  fOr  seine  verkehrten  Ansichten  ist  er  Überhaupt  nie 
verl^en.  Im  übrigen  ist  er  der  vergnügteste,  liebenswürdigste 
Gesellschafter,  stets  auf  dem  Damm,  es  geht  ihm  ganz  vorzüglich, 
so  oft  man  ihn  nach  seinem  Befinden  fragt.  Er  hat  auch  bis  auf 
die  angegebenen  Punkte  ganz  vernünftige  Ansichten.  —  Glauben 
Sie,  dass  der  Bekanntenkreis,  in  dem  der  betreffende  Herr  regel- 
mässig verkehrte,  denselben  Ar  wirklich  geisteskrank  gehalten 
hätte?  Niemals  1  für  einen  Sonderling,  ja!  Und  doch  ist  dies 
eine  Paranoia,  so  typisch,  als  ich  je  eine  gesehen.  Beim  Para- 
noiker  ist  fast  immer  bloss  eine  Schraube  los,  diese  aber  auch 
ganz  gründlich.  In  seinen  verkehrten  Anschauungen  liegt  eine 
bestechende  Konsequenz;  doch  erkennt  man  leicht  bei  näherem 
Zusehen  die  Lücken  und  Sprünge  in  dem  Systemaufbau,  sowie 
die  Schwäche   des  Urteils.    So  kommt  es,   dass  man  mit  dem 
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ParaMiker  wocbenlang  Yerkehren  kaasi  obne  hinter  seine  Krank- 
kek  ZQ  kommen.  Diejenigen  krankhaften  Eficheinnngen,  die 
fortdauernd  zu  erkennen  wären,  entgehen  dem  Laien  völlig  oder 
er  dentet  sie  falsch:  die  leichte  Exaltation,  das  glftnzende  nenn^ 
pathische  Anga  — « 

Eine  anatomische  Grundlage  kennt  man  bis  jetzt  nur  bd 
einigen  wenigen  Oeisteskrankheiteny  bei  den  andern  tappt  die 
WiBsenschaft  noch  gftnzlich  im  Dunkeln.  Die  Funktionen  der 
Fasern  und  Zellen  des  Oehirns  sind  ebenfalls  nur  sehr  unvoll- 
kommen bdouint  Deshalb  ist  es  nicht  zu  yerwundern,  wenn  in  dieser 
Hinsicht  das  meiste  Hypothese  ist,  dass  selbst  über  die  rein  klinische 
Einteilung  der  Oeiateskrankheiten  sieh  die  Gelehrten  noch  nicht  einig 
sind  (speziell  bildet  die  Katatonie  und  Hebephrenie  ein  strittiges 
Gebiet).  Znm  teil  nimmt  man  zur  Erklärung  die  verschiedenoi 
Durchblutungsverhältnisse  des  Gehirns  zur  Hand»  wie  sie  bei 
einzelnen  Kategorieen  sich  finden:  bei  depressiven  Zuständen 
Anämie,  bei  Exaltationszuständen  Hyperämie.  Natarlieh  ge- 
n&gt  eine  solche  Erklärung  nicht,  denn  sonst  wären  viele  Menschen 
von  Zeit  zu  Zeit  geisteskrank.  Es  mflssen  vielmehr  auch  hier 
spezifisch  toxische  Einflösse  eine  Bolle  spielen,  wie  wir  an  der 
Hand  der  klinischen  Erfahrung  bei  schweren  fieberhaften  Er- 
krankungen (Typhus,  Pneumonie,  Erysipel  etc.)  feststellen  können. 
Spezifische  Krankheitserreger  sind  mit  ziemlicher  Sicherheit  aus- 
zuschliessen  (abgesehen  von  der  Syphilis),  denn  diese  erzeugen 
stets  grössere  oder  geringere  Fieberbewegungen.  Bei  einem  Tml 
der  Geisteskrankheiten  handelt  es  sich  wahrscheinlich  um  Ano- 
malieen  des  Stoffwechsels  (z.  B.  bei  der  Hypochondrie).  Für  die 
Therapie  wären  genauere  Aufschiasse  in  dieser  Bichtung  sehr 
erwflnscht 

Ffir  Erkennung  und  Einteilung  hat  die  klinische  Erbhrung 
und  die  Vergleichung  mit  den  Funktionen  des  geistig  gesunden 
Menschen  Hervorragendes  geleistet  Allein  —  fliessen  schon  die 
Grenzen  von  „gesund**  und  «krank**  auf  diesem  Gebiete  vielfach 
ineinander,  so  werden  die  Verhältnisse  erst  recht  schwierig,  sobald 
wir  zur  Therapie,  speziell  der  medikamentösen,  kommen. 

Obenan  stehen  hier  naturgemäss  Sedativa  und  Narkotika: 
Morphin,  Codöin,  Solfonal,  Trional,  Ghloral,  sowie  ein  ausge- 
sprochenes Lähmungsmittel:  das  Hyoscinum  hydrobromicum, 
das  aus  der  Solanee  Hyoscyamus  niger  stammt  Damit  ist 
aber  auch  ScUuss  —  und  vollkommen  ScUussl   Über  die  Wirkung 
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dieser  Mittel,  wentgstena  der  imten  Orappe,  bnmche  ich  «ictuU 
veiter  sa  sagen.  Sie  sind  so  bekannti  wie  das  EiPipaleinB^  iiad  -^ 
haben  odt  den  Oeiateskrankheiten  an  sich  niclit  die  mindeatei 
ipeiifiachen  Beziehungen.  Aber  das  Hyoacinmn  desto  n^hrl  Vw 
Bchadel  Der  aUcq^athieehe  Psychiater  kriegt  sie  nicht  n  Qeaicht^ 
denn  er  hat  ans  dem  Uhrwerk»  das  durch  die  ganae  Ptenat 
HTOBcyamuB  repräsentiert  wird,  ein  einsigea  Büdchen  heraus- 
genonunen  und  lässt  dies  nun  lergnftglich  schnurran  -—  und  awar 
recht  oft  und  inuner  in  derselben  Weise:  das  sogenannt«  wirksame 
Prinzip  der  Pflanze,  das  horrend  teure,  isolierte  Alkaloid  ByQs« 
ein!  Lediglich»  um  genau  dosieren  zu  können,  um  Ji  tout  pnx 
exakt*  SU  seia»  begiebt  man  sich  der  sämtlichen  VorzQge,  die  di^ 
Terwendung  der  ganzen  Pflanze  bietet! 

Die  Maximaldose  des  Hyoscins  ist  sehr  niedrig  angeaatal: 
0,0005  =  Va  Milligramm!  Niedrig  —  denn  dieae  Gabe  pflegt  b(K 
den  meisten  Kranken  noch  k^ine  schweren  toxischen  Wirkungen 
sa  erzeugen  und  dieae  will  man  gerade  haben,  dann  der  Zweck 
der  ~  stets  subkutanen  -*^  Verabreichung  ist,  sehr  aufgaregta 
Kranke  in  einen  lähmungsartigen  Zustand  zu  versetzen  und  sia 
80  zu  völliger  körperlicher  Buhe  zu  verurteilen.  Die  EinspriUung 
wird  Yon  allen  Kranken,  die  sie  einmal  genossen  haben,  ausser« 
ordentlich  gefürchtet,  denn  das  Gefühl,  ftber  ihren  Muskelan^arat 
keine  freie  Verfügung  mehr  zu  besitzen,  ist  ihnen  ausserordentlich 
onheimlicb.  Auch  die  sonstigen  toxischen  Erscheinungen,  die  dai 
HyoBcin  herYorruft,  gehören  nicht  zu  den  AnnehmUcbkmten: 
ausserordentliche  Trockenheit  im  Munde,  Unvermögen,  zu  schlucken» 
Sehstörungen,  die  durch  eine  atropinfthnliche  Wirkung  auf  den 
Sphincter  pupillae  entstehen.  Die  Erscheinungen  halten  ca.  24 
Standen  an  und  machen  dann  völliger  Genesung  Platz.  Klinisch 
betrachtet  wbe  das  Mittel  also  als  Nervengift  anzusehen,  daa  in 
den  üblichen  Graben  keine  anatomischen  Veränderungen  hiarvor- 
bringt,  die  flbrigens,  abgesehen  von  venöser  Hyperämie  in  den 
Organen,  auch  im  Sektionsbilde  bei  toüicher  Vergiftung  fehlen« 
Bei  den  schweren  Vergiftungen  mit  Hyoscin  tritt  zu  diesem 
Bilde  noch  einiges  andere  hinzu.  Hören  wir  hierüber  Professor 
Lewins  Lehrbuch  der  Toxikologie,  S.  296: 

„Die  Vergiftung  mit  Hyoscinum  hydrobromicum,  die  nach 
0^0018  Gramm  beobachtet  wurde,  wies  von  Symptomen  auf: 
Angina,  die  durch  Schüttelfrost  und  Fieber  von  40^  C«  eingeleitet 
wurde,  Kopfschmerzen,  Unvermögen,  zu  schlucken,  Fortpflanaung 
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des  Katarrhs  auf  die  Nasen^  and  Mandschleimhaut  und  die  linke 
Tuba  Eastacbii  mit  BchlieBslicher  Perforation  des  Trommelfelles; 
dabei  bestand  Papillenerweiterung,  Abnahme  der  Sehschfirfe, 
Trockenheit  im  Schlnnde  and  —  Delirien!  Der  Sektionsbefand 
bei  der  Hyoscyamasvergiftang  ist  nicht  charakteristisch.  Man 
findet  BStnng  in  den  ersten  Wegen  and  starke  venöse  Hyperämie.^ 

Eine  etwas  reichlichere  Symptomenlese  bietet  schon  die  Ver- 
giftang  mit  der  ganzen  Pflanze:    Hierüber  heidst  es: 

„Die  Vergiftangssymptome,  die  nach  dem  Gfenosse  von  Teilen 
des  Bilsenkraates  aaftreten  können,  bestehen:  in  zanehmender, 
bisweilen  von  Erbrechen  begleiteter  Betäabang,  ansicherem 
Gange,  aafgetri ebenem,  gerötetem  Gesicht,  Papillen- 
erweiterang,  Sehstörungen  wie  nach  Belladonna,  Schwindel, 
Trockenheit  im  Mande,  vermehrter  Herzfrequenz,  Zittern  und 
Zacken  der  Glieder,  ünbesinnlichkeit,  Zähneknirschen, 
Flockenlesen,  erschwerter  Bespiration,  anverständ- 
lichem Lallen  and  Verwirrung  in  Worten  und  Hand- 
lungen. In  manchen  Fällen  tritt  mehr  Depression  als  Ex- 
zitation  zu  tage,  und,  wenn  Delirien  vorhanden  sind,  so  sind  sie 
vorwiegend  ruhiger  Natur.  Auch  nach  Einfahrung  von  Hyos- 
cyamin  macht  sich  meistens  mehr  Schlaf  als  Erregung  bemerkbar.** 

Die  cerebralen  Symptome  habe  ich  in  obiger  Liste  besonders 
hervorgehoben,  da  sie  ffir  diese  Arbeit  hauptsächlich  in  betracht 
kommen.  Wie  wir  sehen,  überwiegen  sie  weitaus  die  Übrigen 
Giftwirkungen  und  sind  bei  Verwendung  der  ganzen  Pflanze  be- 
deutend zahlreicher,  als  beim  isolierten  Alkaloid.  Nat&rlichl 
Denn  mit  einer  ganzen  Klaviatur  könnte  ich  wohl  eine  Melodie 
spielen,  wenn  ich  Klavier  spielen  könnte;  mit  einer  einzigen 
Taste  geht  das  aber  nicht,  auch  wenn  man  diese  löbliche  Kunst 
noch  so  gut  versteht. 

Eines  scheint  mir  flbrigens  dem  Herrn  Professor  entgangen 
zu  sein,  wenigstens  geht  die  obige  kurze  Au&ählung  Ober  diesen 
wichtigen  Umstand  mit  Stillschweigen  hinweg.  Die  Pflanzenteile 
enthalten  die  wirksamen  Giftstoffe  in  ziemlicher  Verdfinnung,  des- 
halb werden  wir  hierbei  als  primäre  Erscheinungen  wesentliche 
Erregung  finden,  während  bei  Verwendung  des  starkwirkenden 
Alkaloids  die  primäre  Erregung  gegenüber  der  sekundären  Läh- 
mung zurücktritt.  Ein  wesentlicher  Unterschied  kommt  auch  noch 
—  wie  eben  angedeutet  —  dadurch  zu  stände,  dass  die  ganze 
Pflanze   verschiedene  nicht  identische  Giftstoffe   enthält,  wie   wir 
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aoB  allen  Lehrbflchern  der  organischen  Chemie  und  der  Toxikologie 
ersehen  können,  ja  diese  Zahl  wächst  bei  ein  nnd  derselben 
Pflanaenart  nmsomehr  an,  je  öfter  der  Chemiker  sie  anf  ihre 
Bestandteile  nntersacht. 

DasB  wir  bei  der  Verwendung  des  Hyoscins,  wie  sie  in  nnsrer 
Anstalt  nnd  wohl  in  allen  staatlichen  Instituten  Deutschlands 
üblich  war,  keine  Exzitationserscheinungen  von  selten  des  Gehirns 
bekamen,  ist  leicht  zu  erklären  und  einzusehen.  Denn  eine  Wir- 
kung sehr  grosser  Gaben  —  die  Herr  Professor  Lewin  in  seinem 
Lehrbnche  nicht  erwähnt  hat,  die  ich  aber  bei  allen  von  mir 
beebachteten  Fällen  gesehen  habe  —  ist  die  wenn  auch  vor- 
übergehende Lähmung  des  gesamten  willkfirlichen  Mus- 
kelsystems. Die  Kranken  sind  nach  der  Einspritzung  yöUig 
apatlüsch,  rühren  sich  gar  nicht  mehr,  obgleich  die  Bewegungs- 
fthigkeit  nicht  gänzlich  aufgehoben  ist.  Einer  der  Kranken  sagte, 
nachdem  die  toxische  Wirkung  des  Hyosdns  (bei  der  ersten  Ein- 
spritzung, die  er  erhielt)  Yorflber  war:  er  habe  längere  Zeit  den 
Mund  nicht  schliessen  können,  die  Glieder  seien  ihm  wie  Blei 
gewesen,  ein  Bissen  Brot,  den  er  in  den  Mund  gesteckt  habe,  sei 
gänzlich  trocken  geblieben,  so  dass  er  ihn  nicht  zu  schlucken 
Yermochte.  —  Also  alles  in  allem:  nimmt  man  von  einem  be- 
liebigen Giftstoffe  so  grosse  Dosen,  dann  verschwindet  die  primäre 
Erregung  gänzlich  und  man  sieht  nur  die  sekundäre  Lähmung. 

Hier  wollen  wir  nun  zur  Yergleichung  mit  dem  obigen  toxiko- 
logischen Resultat  die  pharmakologischen  Prflfungsergebnisse  nnsres 
ans  der  ganzen  Pflanze  hergestellten  homöopathischen  Hyoscyamus 
niger  anfahren  und  zu  diesem  Zwecke  eine  unserer  klinischen 
Autoritäten,  Professor  Farrington,  reden  lassen  1  Welche  Fttlle  von 
verschiedenen  vom  Gehirn  ausgehenden  Symptomen  treffen  wir 
hier!  Das  ist  ja  auch  selbstverständlich:  der  Hund,  die  Elatze, 
daa  Kaninchen,  das  Meerschweinchen,  die  Ratte  —  sie  alle  können 
nicht  reden.  Vom  Menschen  erfahren  wir  die  Vorgänge  während 
der  Arzneiprüfung  ganz  genau! 

«Hyoscyamus  passt  f&r  akute  Manie  ohne  Zeichen  wirklicher 
Entzflndung  ....  Extreme  Erregung  des  Sensoriums  ....  Ver- 
folgapgsideen:  Vergiftungswahn,  wird  von  Dämonen  verfolgt,  man 
will  ihm  das  Leben  nehmen.  Grosse  Unruhe:  springt  aus  dem 
Bett  ....  Gegenstände  sehen  zu  gross  aus  oder  sind  blutrot  ge- 
färbt ....  Gegenstände  haben  unnatürlich  scharfe  Umrisse  .... 
Gedankenflucht    Pupillen  meist  weit»  Schlaf  sehr  gestört  .... 
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Weiterhin  eine  Art  Stupor  (vergl.  den  Qben  angefahrten  Itthmangs« 
artigen  Zustand  der  willkOrlichen  Muskulatur  bei  schwerer  Ver- 
giftung). Hierbei  grosse  Prostration  bei  jedem  Versuch,  sich  lu 
bewegen,  Paralyse  mehrerer  Muskeln  . .  •  •  Zunehmende  Depression 
des  Sensoriums  ....  Hierbei  findet  sich  eine  Art  ¥on  adyna- 
mischem Zustand  des  Qehims  (die  bei  so  vielen  Geisteskrankes 
vorhandene  irritable  Schwäche.  D.  Verf.),  der  von  der  langen 
Überreizung  entsteht,  und  bei  diesem  Zustand  finden  wir  doch 
Delirium,  aber  der  Kranke  ist  in  grosser  Prostration,  Stuhl  und 
Harn  gehen  unwillkürlich  ab,  der  Puls  ist  nicht  mehr  voll  und 
schnell,  sondern  schnell,  ohne  Volumen  und  unregelmässig.  Der 
Stupor  ist  jetzt  vollständig,  der  Unterkiefer  sinkt  her- 
ab, der  Kranke  liegt  ruhig  mit  gcdegentlichem  Zucken  von 
Muskelgmppen.  Diesem  Zustand  kann  der  Tod  folgen  .  •  •  •  Ein 
ander  Mal  kehrt  das  Delirium  von  neuem  wieder  (sobald  natfirlicli 
die  lähmende  Dosis  im  Körper  eine  entsprechende  Verminderung 
bis  zur  erregenden  Gabe  erfahren  hat  D.  Verl)  und  die  Symptome 
treten  anders  auf.  Die  Kranken  sind  läppisch  und  lachen  immer- 
fort Manchmal,  zuweilen  stundenlang,  haben  sie  einen  idiotischen 
Ausdruck  im  Gesicht.  Dann  wieder  werden  sie  ungemein  lasziv, 
stossen  die  Kleider  weg  und  wollen  die  QeschlechtsteUe  entbl&ssen. 
Bei  Frauen  besonders  zeigt  sich  Eifersucht  ....  Bei  der  Hyos- 
cyamuskonvulsion  hat  der  Kranke  Zucken  und  Bücken  ....  das 
Gesicht  ist  meist  dunkel  —  fast  purpurrot  Auch  Schaum  steht 
vor  dem  Mund  und  die  Zunge  wird  gebissen  ....  Die  Kranken 
sind  sehr  schwach,  gehen  stolperig,  sie  scheinen  abnorme  Begriffs 
von  Entfernungen  au  haben.  Sie  greifen  nach  etwas,  was  gerade 
in  ihrem  Bereich  zu  sein  scheint,  in  Wirklichkeit  aber  auf  der 
anderen  Seite  des  Zimmers  sich  befindet  (wohl  Folge  der  Akko- 
modationslähmung. D.  Verf.)  .  .  .  ." 

Die  erste  Hälfte  dieses  Vergiftungsbildes  ist  in  fortschreitendem 
Sinne  zu  verstehen:  erst  die  leichteren,  zum  Schlüsse  die  schwereren 
und  schwersten  Symptome.  Nun  zu  den  schwersten  gehören  eben 
die  von  mir  oben  geschilderten,  zu  deren  Hervorrufung  das  gelöste 
AUcaloid  direkt  in  die  Lymphbahnen  eingespritzt  wird.  Dies  ist 
also  wieder,  nach  beliebter  allopathischer  Manier,  eine  rein 
palliative  Anwendung  eines  Arzneimittels,  das  in  homöo- 
pathischer Verwendung  sicherlich  brillante  kurative  Erfolge 
aufweisen  wfirde.  Und  dochl  auch  diese  Anwendung  ist  eine 
unbewusst  homöopathische.  Denn  die  spezifische  Beziehung  des 
verwendeten  Giftes  zu  der  Krankheit,  in  der  dasselbe  verwendet 
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wird,  ist  eine  voilständige,  die  AhnlicUceit  des  Vergiftang&bildeB 
mX  der  des  Krankheitsbildes  eine  YollkaBmene.  Und  die  speii- 
i8€he  Wirkung  bleibt  auch  nicht  Yöllig  ans.  Natürlich  kann  sie 
nur  ab  Nachwirkung  hinterher  antreten:  der  Kranke  wird  tat- 
Bkhlich  ruhiger  in  der  Folge  und  dies  ist  nicht  allein  die  Wirkung 
der  Furcht  Yor  einer  Wiederholung  der  iDJaktion.  —  Der  dürftigen 
ittopathiBchen  Arzneimittelliate  zur  Behandlung  geistiger  Er- 
krankungea  können  wir  jedenfalls  eine  Beihe  yorsügUcher  homSo- 
pathischer  Mittel  hinzufügen,  obwohl  schon  Hyoscjamus  an  sich 
eine  grosse  Anzahl  der  vorkommenden  ErankheitsfBlle  deckt. 
Ea  seien  hier  nur  die  wichtigsten  angeführt:  Belladonna,  Strar 
mommn,  Helleborus  niger. 

Zum  Schlüsse  einige  Kasuistik  aus  meiner  eigenen  Praxis, 
wobei  ich  bemerken  möchte,  dass  ich  hierbei  meinem  oben  aus- 
gesprochenen Grundsatz,  die  Geisteskranken  nach  Notwendigkeit 
und  Möglichkeit  einer  geschlossenen  Anstalt  zuzuführen,  untreu 
geworden  bin:  ich  war  mir  dabei  des  Risikos  wohl  bewusst,  das 
ich  lie^  wenn  etwas  schief  ging.  Allein  was  wollte  ich  machen  1 
Wenn  ich  etwas  beobachten  will,  so  muss  ich  es  selbst  unter  den 
Händen  behalten.  In  dem  ersten  hier  folgenden  Falle  ist  mir  das 
nicht  geglückt}  denn  bei  diesem  kam  nicht  der  Kranke  mit  seinen 
Angehörigen  in  Konflikt,  sondern  ich  selbst  mit  diesen.  Dieses 
Eonfliktsmoment  yeranlasste  mich,  denselben  die  Behandlung  vor 
die  Fflsse  zu  werfen.  Man  muss  ja  allerdings  bei  solch  auf- 
regenden Fällen  den  Angehörigen  manches  zu  gute  halten. 

1.  Delirium  acutum  (postpneumonisches  Kollaps-  oder  In- 
snitionsdelirium).  Dieser  sehr  seltene  Symptomenkomplex  tritt 
als  Folge  schwerer  akut  •  fieberhafter  Krankheiten  (Pneumonie, 
Typhus,  Pocken)^  auf  und  endigt  in  ca.  50  Vo  der  Fälle  mit  dem 
Tode.  Als  Krankheitsursache  sind  Herzschwäche  und  die  spezi- 
fischen Bakterientoxine  anzusehen.  Doch  treten  solch  schwere 
Zoftlle  nur  bei  Kranken  ein,  deren  Widerstandskraft  entweder 
schon  vorher  bedeutend  geschwächt  war  oder  deren  Gehirn  vor 
der  Krankheit  you  einer  Schädlichkeit  betroffen  war.  In  letzterer 
Beziehung  kommen  hauptsächlich  schwere  Traumen  des  Kopfes 
in  Betracht  (commotio  cerebri,  auch  Erschütterungen  des  gesamten 
Körpers,  bei  denen  stets  eine  Erschütterung  des  Gehirns  mit 
▼erhanden  ist). 

*)  Bei  liomöoj^ÜiiflQher  Behandluig  der  betreffiuiden  Eraiikh«it«a  ist  diese 
^(»^läation  sidierüch  m  Tormeiden;  jedoeh  habe  iek  fttr  Pocken  keins  «igeae 
Uümmg  sunmehi  können  —  wie  dies  ja  leicht  Tcrständlich  ist.    D.  Verf. 
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Frl.  L.f  HarBom.  Der  Vater  der  jangen  Dame  konaultierte 
mich  ihretwegen  und  flbergab  mir  einen  offenen  Brief  des  in  H. 
ansäBsigen  Kollegen,  der  einen  korcen  Erankheitsbericht  eathielt 
nnd  in  dem  als  Diagnose  „Hysterie^  angegeben  war,  sowie  die 
im  Krankenhaose  in  H.  aufgenommenen  Temperaturkurven.  Der 
Irrtum  in  der  Diagnose  kann  dem  betreffenden  Herrn  Kollegen 
nicht  verfibelt  werden:  denn  wenn  man  die  an  sich  seltene  Sache 
nicht  schon  einmal  gesehen  und  Geisteskrankheiten  studiert  hat, 
wird  man  auf  die  richtige  Diagnose  überhaupt  nicht  kommen. 

Bei  Betrachtung  der  Kurve  und  Vergleichung  mit  dem  Tage 
des  Eintritts  der  Delirien  sah  ich  auf  den  ersten  Blick,  um  was 
es  sich  handelte.  Die  Kurve  fiel  an  dem  betreffenden  Tage  steil 
bis  ^/s^  G.  unter  die  normale  Durchschnittstemperatur  des  Körpers 
—  und  blieb  auf  diesem  tiefem  Stande  schon  seit  drei 
Wochen,  d.  h.  seit  dem  Beginn  der  Delirien.  Die  subnormale 
Temperatur  ist  aber  das  Hauptkarakteristikum  des  Inanitions- 
deliriums.  Die  übrige  Beschreibung  des  Vaters  stimmte  ebenfalls 
mit  dem  Krankheitsbilde,  wie  ich  es  einigemale  gesehen.  Am 
folgenden  Tage  sah  ich  die  Kranke.*) 

Stat.  praes.:  Schon  auf  der  Treppe  des  Krankenhauses  hörte 
ich  durchdringendes  Schreien,  das  aus  dem  Zimmer  der  Kranken 
kam.  Der  Vater  erklärte  auf  Befragen,  dass  sie  schon  drei  Wochen 
so  ununterbrochen  geschrieen  und  absolut  keine  Nahrung  zu  sich 
genommen  habe.  Die  Kranke  lag  im  Bett  mit  halbgeschlossenen 
Augen,  hellBcharlachrotem  Gesicht,  abwechselnd  stöhnend,  jammernd 
und  wild  aufschreiend;  was  sie  an  zusammenhftngenden  Sätzen 
sprach,  drehte  sich  alles  um  eine  Jahre  zurückliegende  Begeben- 
heit: Eröffnung  eines  Panaritiums.  Die  Angehörigen  erkannte  sie 
nicht,  auf  Anreden  reagierte  sie  nicht.  Ununterbrochene  klonische 
Krämpfe  der  gesamten  Körpermuskulatur,  vorübergehend  Opistho- 
tonus mit  Bohren  des  Kopfes  in  das  Kissen  und  Hin-  und  Her- 
rollen des  Kopfes.  Trismus,  Schnauzkrampf  und  Zähneknirschen. 
Pupillen  weit  und  reaktionslos,  Puls  klein,  fadenförmig  und  frequent. 

Die  Prognose  stellte  ich  mit  Rücksicht  auf  die  heftigen  psycho- 
motorischen Reizerscheinungen,  die  relativ  hohe  Mortalität  und  die 
bereits  dreiwöchentliche  Dauer  der  Krankheit  von  vornherein  un- 
günstig. 


*)  Diese  hatte  vor  Jahren  iwei  schwere  Traumen  des  Kopfes  erlitten. 
D.  Verf. 
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Die  Ordination  ergab  sich  Yon  selbst:  Belladonna  und  Hyos- 
cyanms,  sweistflndlicb  tm  Wechsel 

Am  folgenden  Morgen  hatte  die  Kranke  znm  ersten  Male  seit 
drei  Wochen  Nahrung  (eine  Tasse  Milch)  selbständig  getranken. 
Im  ganzen  war  das  Bild  zwar  noch  dasselbe;  allein  mit  der 
Wiederkehr  der  freiwilligen  Nahrangsaofnahme  war  schon  viel, 
wenn  nicht  alles  gewonnen.  Denn  lange  hätte  die  Kranke  nicht 
mehr  ohne  Nahrung  leben  können.  Ich  überzeugte  mich  selbst 
TOn  der  Richtigkeit  der  Angabe  und  Hess  der  Kranken  eine  Tasse 
mit  Milch  an  die  Lippen  führen.  Sie  trank  einige  Schlucke»  setzte 
ab,  um  ihre  Klagen  da  anfiEunehmen,  wo  sie  dieselben  verlassen 
hatte,  trank  jedoch  auf  meinen  lauten  Zuruf:  „Schlucken  l**  von  neuem. 

Vielleicht  wäre  es  nun  besser  gewesen,  von  einer  gewaltsamen 
Nahrungseinfuhr  abzustehen.  Doch  griff  ich,  um  sicher  zu  gehen, 
zur  Sonde  und  versuchte  ein  halbes  Liter  Milch  mit  zwei  Eigelb 
vermischt  einzuführen.  Der  Magen  war  aber  offenbar  noch  zu 
reizbar  und  es  traten  infolgedessen  Brechbewegungen  ein,  die 
jedesmal  die  Milch  in  dem  Trichter  wieder  hochtrieben.  Da  zudem 
heftige  klonische  Krämpfe  wieder  auftraten,  sowie  dunkelblaue 
Färbung  des  Gesichts,  so  sah  ich  mich  genötigt,  die  Sonde  samt 
der  Milch  sofort  zu  entfernen.  Die  Mutter  der  Kranken,  die 
während  dieser  Prozedur  ins  Zimmer  getreten  war,  machte  mir 
nun  Vorwürfe,  so  dass  ich  den  Schauplatz  verliess  und  die  Sache 
an  den  zuständigen  Kreisarzt  verwies.  Vorher  gab  ich  jedoch 
noch  den  dringenden  Rat,  mit  den  Arzneien  wie  bisher  fortzu- 
fahren.  Heute  ist  die  Kranke  völlig  geheilt  und  andauernd  gesund. 

2.  Der  folgende  Fall  hat  eine  kleine  Vorgeschichte,  die 
zweifellos  in  ursächlichem  Zusammenhang  mit  der  nachfolgenden 
geistigen  Erkrankung  steht  und  zeigt,  dass  die  verschiedenen 
Durchblutungsverhältnisse  des  Gehirns  eine  nicht  unwesentliche 
Solle  spielen. 

23.  2.  1902.  Herr  K.,  Harsum,  konsultierte  mich  erstmals 
wegen  anfallsweise  auftretender  Beklemmung  in  der  Herzgegend 
mit  Angstgefühl,  Herzklopfen,  Schwindel,  Ohrensausen,  Kopf* 
sehmerz,  so  dass  ich  der  Anamnese  nach  einen  Klappenfehler  des 
Herzens  vermutete.    Dem  war  jedoch  nicht  sol 

Die  Inspektion  der  vorderen  Thorazwand  ergab:  stark  ver- 
breiterten Spitzenstoss  (bis  ausserhalb  der  Mamillarlinie  und  bis 
zur  Magengrube  sichtbar),  sichtbare  Pulsation  im  Jugulum. 
Dabei  auflEnllend  blasse  Gesichtsfarbe. 
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Die  P^ilnmBion  seigte:  Hypertrophie  des  linken  ?entrikel8  von 
Bleistiftbreite  (bis  zur  Brustwarze  reichende  absolute  Dämpfong). 
Dftmpfung  des  oberen  Sternalendes. 

Die  Palpation  ergab:  fBhlbare  Pulsaftion  in  Jugulunii  sjnchfom 
nnt  dem  Puls«    Pols  frequent  und  fadenformigl 

Die  Auskultation:  völlig  reine  Herztone,  die  Systolen 
sind  jedoch  so  stark,  dass  Hörrohr  und  Koftf  des  Untersuchenden 
mit  Öewalt  in  die  Höhe  gestossen  werden.  Sausendes  Geräusch 
aber  dem  oberen  Stemalende. 

Kleiner  und  fadenförmiger  Puls  und  eine  solche  Energie  der 
Herstätigkeit  1  Das  stimmte  nicht  zusammen.  Da  musste  ein 
Hindernis  dazwischen  liegen.  Nun!  Wenn  ein  rasch  fliessender 
Bach  plötzlich  die  Schnelligkeit  seines  Laufes  hemmt,  so  trägt 
die  Schuld  an  diesem  Ereignis  eine  Verbreiterung  und  Vertiefung 
seines  Bettes.  Übertragen  wir  das  auf  ein  geschlossenes  Bohr, 
so  werden  wir  finden,  dass  jede  Ausbuchtung  an  denwelfoen 
diese  Wirkung  ebenfalls  hervorbringt.  Das  Herz  mfiht  sich 
nun  in  häufigen,  maximalen  Kontraktionen  ab,  das  Hindernis  zu 
fiberwinden  und  die  Blutversorgung  der  peripher  liegenden  Teile 
aofeecht  zu  erhalten.  Dies  geht  schliesslich  auf  die  Dauer  mit 
den  vorhandenen  Mnskelelementen  nicht:  der  linke  V^nftrikel 
hypertrophiert.  Trotzdem  verschlingt  das  durch  die  Ausbuchtung 
bedingte  Hindernis  den  grössten  Teil  der  aufgewendeten  Herz- 
arbeit —  und  der  Puls  bleibt  in  den  peripher  gelegenen  Arterien 
fttdenförmig.  Besonders  ungünstig  wirken  diese  Verhältnisse  anf 
das  Gehirn,  da  hierbei  auch  noch  der  Druck  der  auf  der  Aus- 
buchtung lastenden  Blutsäule  überwunden  werden  muss. 

Wo  sind  nun  die  Ausbuchtungen  im  arteriellen  Systeme  des 
menschlichen  Körpers  am  häufigsten?  Im  Arcus  Aortae.  und 
hier  haben  wir  sie  auch  den  bereits  festgestellten  Symptomen  nacSi 
zu  suchen;  sieht-  und  fühlbare  Pulsation  im  Jugulum,  Dämpfung 
des  oberen  Sternalendes,  lautes  Sausen  über  dieser  Partie,  Hyper- 
trophie des  linken  Ventrikels:  das  sind  die  untrüglichen  ZeidMm 
eines  Aortenaneurysmas.  Der  Kranke  machte  spontan  die  An- 
gabe, dass  er  sich  viel  mit  athletischen  Übungen  beschäftige  und 
beim  Heben  einer  schweren  Last  habe  er  einmal  einen  heftigen 
Ruck  in  der  Brust  verspürt.  Seither  habe  er  die  Beschwerden. 
Potatorium  wurde  übrigens,  ebenso  wie  Infektion  energisch  negiert. 
Der  Kranke  macht  auch  einen  völlig  geordneten  Ein<biick.  —  Ob 
ein  Aortenaneurysma  durch  ein  akutes  Trauma  entstehen  kann, 
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ti«  tfteB  ttirch  dem  oMgen  vennntet  werden  kSnnte,  Itese  icb 
dahingestellt.  Wahrscheinlich  ist  es  nicht,  dass  eine  plötzliche 
Btaigentog  des  intntthorakalen  Druckes  diese  Wirkung  faervor- 
bmigon  kann« 

6.  8.  1902.  Frau  E.,  die  Ehefrau  des  in  Bede  stehenden 
Erankeni  kommt  am  heutigen  Tage  zu  mir  wegen  ihres  Mannes. 
Es  Bei  seit  einiger  Zeit  nicht  mehr  mit  ihm  aussuhalten.  Seit 
einigen  Tagen  schon  trage  er  ein  yerscUossenes  aufgeregtes 
Wesen  zur  Schau,  manchmal  vor  sich  hinbrOtend,  manchmal  ohne 
GnmA  aoflhlirend.  Und  jetzt  fange  er  an^  eifersttchtig  zu  werden, 
sie  zu  bedrohen.  Das  Gesicht  sei  dann  meist  gerötet.  Wenn  sie 
rieh  auf  der  Strasse  in  Begleitung  ihres  Mannes  einmal  umsehe 
and  es  sei  zufällig  jemand  Männliches  in  der  Nähe,  so  sage  er 
gleich,  nie  mache  dem  Betreffenden  heimliche  Zeichen.  Gehe  sie 
aflein  aus  dem  Hause,  um  etwas  zu  besorgen,  so  beschuldige  er 
sie  jedesmal,  zu  lange  geblieben  zu  sein  und  diese  Zeit  bei  anderen 
Itainern  zugebracht  zu  haben.  Sie  gebe  ihm  gewiss  nicht  den 
geringsten  Anlass  zu  einem  solchen  Verdacht.  Lag  in  diesen  Be- 
schuldigungen an  sich  schon  eine  krankhafte  Übertreibung,  so 
glaubte  ich  der  Frau  umsomehr,  als  sie  sicherlich  gänzlich  ab- 
wesend gewesen  war,  wie  Venus  ihre  Schönheitsgaben  an  die 
Frauen  austeilte.  Dagegen  war  ihr  Mann  ein  auffallend  hübscher 
junger  Mensch  und  dem  Aussehen  nach  um  mindestens  15  Jahre 
jünger  als*  sie.  — 

In  der  zwischenliegenden  Zeit  hatte  ich  das  Aneurysma  mit 
ioonit  4.  und  Seeale  8.  behandelt,  worauf  die  subjektiven  Be- 
schwerden gänzlich  verschwunden  waren,  die  objektiven  eine  un- 
verksnnbare  Besserung  aufwiesen.  — 

Wie  war  dieses  neue  Krankheitsbild  zu  deuten?  Die  Rötung 
des  Gesichts  glaubte  ich  auf  Bechnung  venöser  Stauung  im  Kopfe 
«ad  damit  auch  im  Gehirn  infolge  ungenügender  vis  a  tergo  setzen 
zu  dttrfen.  An  letzterem  umstand  wäre  dann  wieder  das  An- 
euryaniB  schuld  gewesen,  das  den  Blutdruck  in  den  Karotiden 
herabsetzte. 

Die  krankhafte  Eifersucht  und  die  daraus  entspringenden 
fidschen  Anschuldigungen  waren  vermutlich  durch  Gesichts-  und 
6faiOrBh8]luzinationen  bedingt,  obgleich  ich  fiber  diesen  Punkt  von 
dem  Kranken  später  keine  Aufklärung  erhielt.  Das  liegt  aber  in 
der  Natur  der  Sadie:  derartige  sexuelle,  beleiffigende  Sinnes* 
täuBchutigen  werden  von  den  betreffenden  Kranken  stets  sorg- 
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fXltig  geheim  gehalten:   dayon  soll  nichts  an  die  Öffentlichkeit 
kommen. 

Wir  haben  es  also  hier  mit  einer  Paranoia  sexuellen 
Charakters  %vl  tnn  und  —  der  Kranke  war  sicherlich  bereits 
reif  für  die  Anstaltsbehandlungl  Paranoia!  Diese  Diagnose  wog 
ziemlich  schwer,  denn  sie  gilt  bekanntlich  fftr  unheilbar  —  Yon 
Yornhereinl  In  diesem  Falle  kann  man  sogar  bereits  von  einem 
ausgebildeten  Wahnsystem  sprechen  und  dies  ist  typisch  fftr  die 
Paranoia. 

Quid  faciamus?  Abwarten,  Vorsichtsmassregeln  treffen,  so  weit 
dies  möglich  I 

Innerlich:  Hyoscyamus  3.  und  Glonoin  6.  zweistündlich  im 
Wechsel.  — 

In  den  folgenden  zwei  Monaten  seien  einzelne  AnflUle  von 
krankhafter  Eifersucht  wieder  aufgetreten,  die  jedoch  nicht  mehr 
so  anhaltend  und  heftig  gewesen  seien. 

6.  10.  1902.  Auch  heute  kommen  noch  gelegentlich  leichte 
Anfälle  mit  Kopf kongestionen.  Im  übrigen  hat  der  Kranke  völlige 
Krankheitseinsicht;  giebt  zu,  dass  seine  Eifersucht  nicht  den  min- 
desten tatsächlichen  Hintergrund  habe,  Halluzinationen  leugnet  er. 

29.  10.  1902.  Herr  K.  hat  sich  bedeutend  gebessert  Die 
krankhaften  Anflille  zeigen  sich  nur  noch  gelegentlich  durch 
finsteres,  verschlossenes  Wesen  und  unfreundliches  Benehmen 
seiner  Frau  gegenüber. 

22.  11.  1902.  Herr  K.  habe  jetzt  gar  keine  AnMe  mehr. 
Frau  K.  sagt,  früher  habe  sie  keinen  Augenblick  stehen  bleiben 
dürfen  auf  der  Strasse,  ohne  dass  ihr  Mann  sofort  gedacht  hätte: 
„Jetzt  will  sie  zu  einem  anderen  gehen  P  und  wenn  auf  der 
Strasse  ein  männliches  Wesen  sie  ansah,  sei  er  gleich  in  die 
höchste  Wut  geraten.  — 

In  der  Zwischenzeit  bis  heute  —  9.  2.  1903  —  ist  Herr  K. 
völlig  gesund  gewesen  und  versieht  seinen  Beruf  fortdauernd. 
Selbst  die  Aufregungen  anlässlich  des  Todes  eines  Bruders  haben 
ihm  nicht  geschadet. 

Vorsichtshalber  wird  Anacardium  4.  D.  und  Hyoscyamus  niger 
S.D.  fortgesetzt:  von  jedem  Mittel  einmal  täglich  5  Tropfen. 

3.  Frau  F.,  Hildesheim,  62  Jahre  alt,  erkrankte  im  Herbst 
1901  an  katarrhalischer  Lungenentzündung.  Nach  Ablauf  der 
fieberhaften  Erscheinungen  traten  infolge  einer  heftigen  Aufregung 
plötzlich  Sinnestäuschungen  auf.    Sie  hörte  fortwährend  klingeln. 
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es  kam  jemand,  am  sie  zur  Polizei  abzuholen.  Vorftbergehend 
erkannte  sie  die  Angehörigen  nicht,  wusste  nicht,  wo  sie  war, 
wftnachte  nach  Hause  gebracht  zu  werden,  hörte  ihren  Vornamen 
mfen.  Dabei  war  das  Oesicht  blass,  die  Papillen  weit,  träge  auf 
Idcht  reagierend,  der  Puls  klein,  fadenförmig  und  rasch. 

Ordiii.:  Hyoscyamus  3.  D.,  Veratr.  alb.  4,  D.,  sweistflndlich 
5  Tropfen  im  Wechsel. 

Am  nSchsten  Morgen  YöUige  Erankheitseinsicht,  erinnert  sich 
an  alle  Vorgänge  des  gestrigen  Abends  und  korrigiert  ihre  Irr- 
t&mer.  Die  Rekonvaleszenz  der  Pneumonie  nahm  weiterhin  einen 
ordnungsmässigen  Verlauf. 

Wir  sehen  die  grosse  Ähnlichkeit  mit  dem  Fall  No.  1.  Viel- 
leicht wäre  ohne  Dazwischentreten  meiner  Verordnung  ein  gut 
ansgeprägtes  Delirium  akutum  gefolgt  Allein  nach  dem  rasch 
gflnstigen  Verlauf  zu  urteilen,  dürfte  die  Diagnose:  Amentia 
akute  Verwirrtheit)  die  richtige  sein.  Als  Ursachen  kämen  die 
frfther  schon  Yorhandene  «Neryoeität*,  die  erneute  heftige  Auf- 
regung und  Herzschwäche  in  Betracht. 

4.  Delirium  tremens.  Herr  Br.,  Gärtner,  Hildesheim,  ist 
onverbessorlicher  Trinker.  Im  Frfthjahr  1902  traten  zum  ersten 
Mal  Sinnestäuschungen  auf.  Auf  dem  Boden  des  Zimmers  sah 
er  eine  grosse  Menge  Mohren-  und  Löwenköpfe  hin-  und  her- 
wimmeln und  yersuchte,  um  sie  loszuwerden,  sie  »wegzubrennen** 
—  wie  er  sich  ausdruckte.  Zu  diesem  Zweck  trug  er  einen 
Haufen  Papier  in  die  Mitte  des  Zimmers  und  zttndete  diesen  an. 

Diese  Art  von  Sinnestäuschungen  sind  fOr  den  Säuferwahn- 
sinn charakteristisch:  eine  grosse  Menge  von  Dingen,  die  sich 
in  wimmelnder  Bewegung  befinden,  z.  B.  eine  Unmenge 
Schweinedärme  laufen  auf  dem  Boden  des  Zimmers  herum  (dies 
wurde  mir  in  einem  andern  Falle  von  Delirium  tremens  von  dem 
Kranken  als  Inhalt  seiner  Delirien  angegeben).  Femer  sehen  wir, 
wie  die  Kranken  auf  ihre  Sinnestäuschungen  reagieren:  sie  stehen 
während  der  ganzen  Dauer  derselben  ausschliesslich  unter  ihrer 
Herrechaft  und  handeln  dann  genau  so>  wie  ein  Gesunder  dies 
tun  wflrde,  wenn  das  Gesehene,  Gehörte,  Gefnhlte  und  Gerochene 
die  YoUkommene  Wirklichkeit  und  Wahrheit  wäre.  Sie  sehen 
die  Yermeintlichen  Dinge  in  ihren  vollen  Umrissen  und  Farben, 
hören  die  nicht  vorhandenen  Stimmen  im  Üblichen  Gesprächston, 
vernehmen  einen  tatsächlich  nicht  ausgestossenen  Schrei  in  seiner 
vollen  Stärke,  wie  ein  Gesunder  einen  gleichen  tatsächlich  ge- 
ll 
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tanen  Schrei  Ternimmt,  lokalisieren  ihn  auch  ganz  genau«  Sie 
nelunen  diese  Sinnestäuschangen  also  nicht  wie  etwas  DnUares^ 
unbestimmtes,  Verschwommeoes  wahr,  sondern  die  Stärke  des 
Eindrudn  ist  der  beim  gesunden  Menschen  TöUig  gleich.  Deshalb 
ist  die  Stärke  der  Reaktion  auf  diese  Dinge  nicht  zu  yerwundern 
und  man  darf  sich  niemals  der  Hoffhung  hingeben,  dass  der 
Kranke  an  der  Unsicherheit  seiner  Wahrnehmungen  deren  Un- 
richtigkeit erkennen  wOrde. 

Bei  diesem  Kranken  war  auch  nach  dem  Anfall  das  Gesicht 
noch  längere  Zeit,  zum  teil  infolge  des  Alkoholgenusses,  ger&tet 

Belladonna  4.,  Hyoscyam.  3.  brachten  sehr  rasch  ToUige 
Krankheitseinsicht  und  Korrektion  der  Halluzinationen  zu  stände 
und  zwar  noch  am  selben  Abend.  Die  Trunksucht  war  natflrlich 
damit  nicht  beseitigt,  aber  der  Mann  hat  keine  Delirien  wieder 
gehabt.  — 

Die  betreffenden  Kranken  sind  sämtlich  nicht  in  die  Heil- 
anstalt gekommen.  Bei  No.  2,  3  und  4  war  das  meine  Schuld. 
Über  Fall  No.  1  hatte  ich  Tor  einigen  Wochen  den  zuständigen 
Herrn  Kreisarzt  gefragt.  Dieser  erinnerte  sich  gar  nicht  an  den 
Fall,  der  ihm  sicherlich  bei  seiner  Intensität  und  der  Seltenheit 
des  Delirium  akutum  noch  erinnerlich  gewesen  wäre.  Wahr- 
scheinlich hatten  die  Eltern  der  betreffenden  Kranken  eine  solche 
Scheu  Yor  der  Irrenanstalt  (mir  gegenüber  getane  Äusserungen 
ihrerseits  lassen  mich  das  Termuten),  dass  sie  dieselbe  im  Har- 
sumer  Krankenhause  bei  den  dortigen  Schwestern  Hessen. 

Es  sollte  mich  freuen,  wenn  ich  Qber  weitere  homöopathische 
Erfahrungen  auf  diesem  für  uns  dankbaren  Oebiete  in  Zukunft 
berichten  könnte  und  wenn  auch  von  den  homöopathischen  Herren 
Kollegen  hierin  weitergearbeitet  würde.  Als  hauptsächlichste  Prä- 
ventiymassregeln  gegen  unvermutete  Unglücksfälle  empfehle  ich 
(N.B.!  auch  dann,  wenn  ich  den  Kranken  nicht  selbst  in  Behand- 
lung nehme):  Wegnahme  aller  spitzen  und  scharfen  Gegenstände 
und  stetige  Überwachung  durch  eine  handfeste  Person.  Denn,  so 
heisst  es  in  einem  Gedicht,  das  Friedrich  den  Grossen  zum  allen 
Dessauer  sagen  lässt: 

„Wenn  das  8cUef  sblftuft«« 

„Und  ihm  ein  einziger  Haan  enänfty'' 

„Dann  geht's  ihm  ao  dea  Kopf  1" 


Br.  Ghiflav  Jftgor,  Über  eioem  Fall  rou  Cudmim%  Tentrioiili  et  hepatis.    159 

Über  einen  Fall  von  Carcinoma  ventriculi 

et  hepatis. 

Von  Br.  GiurtaT  Xlger^  HUdesheim. 


Wenn  wir  aach  nicht  mit  apodiktiacher  Sicherheit  behaupten 
können,  in  unserem  homöopathischen  Arzneischatze  „das*'  Spezi- 
fikam  gegen  Krebs  zu  besitzeui  so  können  wir  uns  doch  mit  Recht 
—  wie  zahlreiche  FftUe  in  unserer  Litteratur  beweisen  —  rflhmen, 
den  einen  oder  anderen  Fall  Ton  Carcinom  mit  unseren  Mitteln 
g&astig  bemnflusst  und  den  Zustand  des  Kranken  wesentlich  er- 
leichtert zu  haben. 

In  erster  Linie  unter  den  diesbezfiglichen  Mitteln  steht  meiner 
Erfahrung  nach  eines,  dessen  Name  einen  guten  Klang  in  der 
Geschichte  der  Homöopathie  besitzt:  Thuja  occidentalis*  Be« 
rflhmt  ist  diese  ja  schon  Yor  Jahrzehnten  geworden  anlässlich 
eines  EjrankheitsMes,  der  den  bekannten  österreichischen  Feld- 
marschall Badetzky  betraf.  Derselbe  litt  an  einer  Neubildung  des 
Auges  —  die  Arzte  erklärten,  dass  es  sich  um  ein  Sarkom  handele 
und  deshalb  das  Auge  exstirpiert  werden  müsse.  Thuja  occiden- 
talis  hat  diesen  Fall  ohne  Operation  geheilt.  Es  wird  allerdings 
immer  noch  von  unseren  Gegnern  bestritten,  dass  es  sich  in 
diesem  und  in  ähnlichen  Fällen  um  bösartige  Neubildungen  (Gar- 
dnom  und  Sarkom)  gehandelt  habe:  allein  —  was  sind  die  Be- 
standteile des  unter  dem  Namen  „Ecthol^  yon  Paris  aus  in  den 
Bändel  gebrachten  Spezifikums  gegen  Neubildungen:  Echinacea 
und  —  Tkiqa  oeeidentaUal  Bezfiglich  der  Wirksamkeit  dieses 
Mittds  habe  ich  yon  verschiedenen  allopathischen  Kollegen  gehört 
(ganz  abgesehen  von  den  der  Ectholanpreisung  beigegebenen 
Attesten,  die  eben  dasselbe  bestätigen),  dass  damit  tatsächlich 
Neubildungen  zu  beseitigen  sind.  Nunl  Das  haben  wir  homöo- 
pathischen Ärzte  schon  yor  dem  Hersteller  des  Ecthol  gewusst, 
der  fibrigens  so  yiel  kollegiale  Noblesse  in  den  Knochen  haben 
sollte,  zuzugeben,  dass  er  dieses  Mittel  unserer  Materia  medica 
entlehnt  bat.  Zudem  —  Ecthol  wird  in  der  mir  zugegangenen 
Ectholbroschflre  ausdrücklich  als  ein  Mittel  gegen  Sarkom  ge- 
priesen. 

11* 
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17.  8.  1902.  Frau  B.,  Haraum  bei  Hildesheim,  litt  fraher  an 
Gallensteinen  und  klagt  aagenblicklich  über  heftiges  Erbrechen 
und  Magenkrämpfe.  Dasselbe  habe  in  der  ersten  Zelt  schwärz- 
liche Massen  zu  Tage  gefördert  Augenblicklich  seien  die  Massen 
grfinlich  mit  yiel  Schleim  und  den  kurz  vorher  genossenen  Speisen 
untermischt.  Alle  Speisen,  selbst  Fl&ssigkeiten,  werden  nach  ein- 
halb-  bis  einstfindigem  Aufenthalt  im  Magen  erbrochen.  Stuhl  ist 
verstopft  und  sei  frfiher  stets  von  normaler  Farbe  und  Konsistenz 
gewesen.    Allerdings  seien  nicht  alle  Stfihle  nachgesehen  worden. 

Stat.  praes.:  Die  Hautfarbe  ist  blass,  leicht  zitronengelb, 
ebenso  die  Conjunctivae,  Wangen  etwas  eingesunken,  die  Haut- 
oberfläche glanzlos  und  rauh,  der  Turgor  der  Haut  hat  erheblich 
abgenommen,  dieselbe  lässt  sich  Qberall  in  grossen  Falten  ab- 
heben, ein  Beweis,  dass  der  Panniculus  adiposus  erheblich  abge- 
nommen hat. 

Das  rechte  Epigastrium  ist  sehr  druckempfindlich,  unterhalb 
der  Leber  ist  ein  reichlich  handtellergrosser,  flacher,  glatter,  ziem- 
lich derber  Tumor  zu  ffihlen,  der  sich  nach  der  Mitte  zu  fast  bis 
zur  Linea  alba  erstreckt  Die  Geschwulst  liegt,  leicht  f&hlbar, 
unmittelbar  unter  den  Bauchdecken  und  gehört  zweifellos  dem 
Magen  an,  mit  dessen  vorderer  Wand  sie  in  breiter  Fläche  fest 
verwachsen  ist  Der  vorhandene  Ikterus  giebt  zudem  die  Oe- 
wissheit,  dass  die  ursprftnglich  jedenfalls  an  der  Lieblingsstelle 
des  Magencarcinoms  —  dem  Pylorus  —  entstandene  Geschwulst 
sich,  den  Lymphbahnen  des  Ligamentum  hepatogastricum  folgend, 
bereits  auf  die  Leber  ausgedehnt  hat. 

Diagnose:   Carcinoma  ventriculi  et  hepatis. 

Prognose:  Die  namhaftesten  Chirurgen  haben  noch  vor  gar 
nicht  langer  Zeit  derartige  Carcinome  äusserlich  völlig  in  Buhe 
gelassen,  da  die  chirurgischen  Eingriffe,  was  den  Fortbestand  des 
Lebens  anlangt,  sehr  ungfinstige  Chancen  boten;  jedenfalls  lebte 
der  operierte  Kranke  —  ganz  vereinzelte  Fälle  ausgenommen,  die 
die  Operation  länger  fiberstanden  —  auch  nicht  erheblich  länger, 
als  der  Nichtoperierte.  Die  Nichtoperierten  blieben  meist  noch 
etwa  ein  halbes  Jahr  am  Leben  und  gingen  allmählich  an  der 
fortschreitenden  Erebskachexie  zu  gründe. 

Therapie:  In  diesem  Punkte  sah  ich  mich  vor  eine  heikle 
Entscheidung  gestellt:  sollte  ich  die  Kranke  dem  Chirurgen  über- 
weisen  oder  sollte  ich  auf  Grund  meiner  bisherigen  Erfahrungen 
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I  and  der  in  unserer  homöopathischen  Litteratar  Yeröffentlichten 
I  FiUe  eine  interne  Behandlung  riskieren?  Noch  peinlicher  fftr 
I  mich  wurde  die  Situation  dadurch,  dass  meine  innerlichen  Er- 
wignngen  durch  die  Mitteilung  der  Kranken  unterbrochen  wurden, 
dass  sie  bereits  den  Direktor  der  chirurgischen  Abteilung  des 
hiesigen  Skt  BemwardskrankenhauseSi  der  nichts  bezüglich  einer 
Operation  zu  ihr  geäussert  habe,  und  den  Direktor  des  hiesigen 
städtischen  Krankenhauses  konsultiert  habe.  Letiterer  habe  zur 
sofortigen  Operation  geraten  und  den  in  Harsum  ansässigen 
Kollegen  bereits  gebeten,  alles  zur  Operation  herzurichten.  Ihr 
selbst  habe  er  als  Krankheitsnamen  „Geschwulst  der  vorderen 
Magenwand*'  angegeben. 

Welche  Operationen  konnten  da  in  Frage  kommen?  Jeden- 
Ms  war  die  Operation  wegen  der  bestehenden  Pylorusstenose  als 
so  dringend  hingestellt  worden. 

Bauchschnitt  mit  nachfolgender  Operation  an  Magen,  Darm 
und  Leber  und  zwar  entweder 

a)  Ezcision  der  erkrankten  Magenpartie,  Vereinigung  der 
Wundränder  durch  die  Naht:  die  Gastrotomie.  Auslösung  des 
Knotens  in  der  Leber.    Oder 

b)  falls  die  Erkrankung  des  Magens  sich  als  zu  weit  fort^ 
geschritten  erwiese:   die  Gastrectomie.    Oder 

c)  falls  auch  die  Erkrankung  der  Leber  zu  ausgedehnt  sein 
sollte:  die  Gastroenterostomie,  wobei  dann  die  erkrankten 
Partieen  als  inoperabel  unberührt  liegen  bleiben  wflrden. 

Mir  schien  nun  keine  der  betreffenden  Möglichkeiten  ein  so 
gSnstiges  Resultat  zu  geben,  dass  ein  so  enorm  schwerer  Eingriff 
dadurch  gerechtfertigt  erschienen  wäre.  Zudem  komplizierte  die 
Lebererkrankung  die  Sache  ganz  bedeutend.  Was  konnte  das 
auch  noch  fftr  ein  Leben  für  die  derartig  Operierten  sein,  selbst 
nn  gOnstigsten  Falle?  Hatte  ich  da  mit  meinen  Mitteln  nicht 
doch  bessere  Chancen?    Ganz  gewiss  1 

Schliesslich  sagte  ich  der  Patientin,  dass  ich  bezttglich  der 
TorgescUagenen  Operation  nichts  mehr  drein  zu  reden  habe,  nach- 
dem diese  Frage  bereits  durch  den  Herrn  Direktor  des  städtischen 
Krankenhauses  entschieden  sei;  einen  Versuch  yon  acht  Tagen 
möchte  ich  jedoch  trotzdem  noch  wagen.  Dieser  Entschluss  wurde 
mir  dadurch  erleichtert,  dass  die  Kranke  erklärte,  lieber  sterben, 
als  sich  einer  Operation  unterziehen  zu  wollen. 
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OrdiiiEt:  Thiqa  0  dreimal  täglich  sehn  Tropfen.  (Später 
hatte  ich  Thiqa  auch  in  der  12.  Dezimale  gegeben,  am  einen 
eventoellen  Unterschied  swischen  hohen  and  tiefen  Verdflnnange« 
feststeUen  za  können.  Zwar  fand  ich  keinen  Unterschied,  allein 
damit  ist  die  Frage  noch  nicht  entschieden;  denn  mit  sehr  grosser 
Wahrscheinlichkeit  haben  eben  die  tiefen  Gaben  Ungere  Zeit 
nachgewirkt.) 

6.  9.  1902.  Hat  seit  letzter  Verordnung  keine 
Schmerzen  and  kein  Erbrechen  mehrl 

Was  war  hier  vor  sich  gegangen?  hatte  ich  es  mit  einer 
reinen  Thnja-Wirkang  za  tan? 

War  diese  Besserang  einem  Zo&ll  za  verdanken?  and 

War  dies  überhaupt  als  eine  Besserang  aufzufassen? 

Um  diese  Fragen  beantworten  zu  können,  mfissen  wir  uns 
erst  die  Vorgänge  bei  der  Bildung  des  Carcinoma  klarlegen.  Ge- 
wöhnlich beginnt  die  Sache  am  Pylorus  und  zwar  mit  einer  zelligen 
Infiltration,  die  die  Elastizität  der  Ringmuskulatur  herabsetst  resp. 
gänzlich  aufhebt  Die  Folge  ist  ein  Bigidewerden  des  den  Magen 
abschliessenden  Muskelringes.  Mit  zunehmendem  Wachstum  des 
Krebses  wird  das  Lumen  des  Ringes  enger:  es  entsteht  eine 
Stenose  und  schliesslich  kann  der  Prozess  —  wie  es  wahr* 
scheinlich  in  unserem  Falle  geschah  —  zu  einem  völligen  Ver- 
schluss des  Magenausganges  führen.  Bis  dahin  ist  meist  der 
carcinös  erkrankte  Teil  noch  mit  intakter  Schleimhaut  überzogen. 
Die  Stenose  macht  schon  in  ihren  geringeren  Graden  erhebliche 
subjektive  und  objektive  Beschwerden,  unter  denen  gerade  das 
Erbrechen  der  im  Magen  zu  lange  liegen  bleibenden  Speisen  das 
hervorstechendste  Symptom  ist  Zu  einem  völligen  Verschluss  des 
Magenausganges  kommt  es  nun  sehr  selten.  Es  tritt  meist  vorher 
ein  Ereignis  ein,  das  eine  Änderung  des  klinischen  Bildes  rasch 
herbeiführt:  die  Ulceration  —  und  nun  wird  auch  die  Passage 
wieder  frei,  das  Erbrechen  lässt  nach  oder  hört  ganz  auf.  Das  wSre 
also  ein  Pseudoerfolg,  wie  sich  übrigens  im  weiteren  Verlauf  der 
Sache  stets  herausstellt  (N.B.!  Wenn  keine  Besserung  eintritt). 

In  unserem  Falle  ist  wohl  schon  vorher  eine  Ulceration  Tor- 
handen  gewesen,  denn  es  trat  Erbrechen  von  Blut  auf,  schon  ehe 
die  Kranke  in  meine  Behandlung  kam.  Da  dieses  Blut  nach  oben 
befördert  wurde,  so  musste  diese  Ulceration  ihren  Sitz  innerhalb 
des  Magens  haben. 
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So  ist  also  bis  jetnt  nur  eine  teilweise  Beantwortung  der 
oben  aufgeworfenen  Fragen  möglieb* 

Der  objektive  Befund  war  übrigens  unyerftndert  und  die 
Kranke  inzwischen  noch  2u  einem  Professor  in  Hannover  ge* 
gangen.  Auch  dieser  habe  nichts  von  einer  Operation  gesagt: 
die  Herren  schienen  die  Sache  fBr  inoperabel  zu  halten.  Die 
Patientin  war  nun  Aber  ihre  Krankheit  und  ihre  KonsequenseUi 
sowie  über  die  in  Frage  kommende  Therapie  ziemlich  genau  unter- 
richtet, mehr,  als  mir  eigentlich  lieb  war.  Denn  jetzt  klan^nerte 
sie  sich  krampfhaft  an  meine  Entscheidung.  Sollte  ich  sie  jetzt 
doch  noch  abgeben.  Na!  wenn  ein  Oefecht  schief  geht^  giebt 
man  gerne  den  Oberbefehl  in  andere  Hände.  Aber  es  war  ja  noch 
gar  nicht  schief  gegangen;  wenigstens  hatte  ich  dafflr  noch  keinen 
deheren  Anhaltspunkt.    Also  Abwarten  und  Thuja! 

12.  11.  1902.  Frau  B.  befindet  sich  andauernd  sehr  gut. 
Hat  sieben  Pfund  an  Gewicht  zugenommen.  Blähendes 
Aassehen.  Nun  ist  auch  eine  deutliche  Abnahme  der  Geschwulst 
zu  konstatieren. 

19.  11.  1902.    Erneutes  heftiges  Erbrechen  I 

Qrdin.:  Tartar.  emetic. 

Schon  nach  zwei  Tagen  erhielt  ich  per  Postkarte  die  Nach- 
richt, dass  es  der  Kranken  sehr  gut  gehe  und  sie  wieder  alles 
essen  könne. 

2.  1.  1903.  Bis  dahin  war  die  Kranke  nicht  mehr  zu  mir 
gekommen  und  heute  erscheint  sie  mit  runden,  roten  Wangen  — 
und  hat  um  weitere  fünf  Pfund  zugenommenl  Damit 
beantwortet  sich  der  Best  obiger  Fragen  von  selbst.  Auch  die 
Lebensfreude  war  sichtlich  zurückgekehrt,  denn  als  ich  sagte,  ich 
wolle  noch  einmal  untersuchen,  erhielt  ich  zur  Antwort:  «Ein 
andermal,  Herr  Doktor,  heut'  hab'  ich  keine  Zeit;  ich  muss  mit 
meinem  Mann  eine  Kuh  kaufen  1^  Bis  heute  (27.  1.  1903)  ist  sie 
noch  nicht  wieder  hier  gewesen. 

Und  die  Moral  von  der  Geschieht':  ,,Wir  sollen  in  letzter, 
nicht  in  erster  Linie  Chirufgen  sein!** 
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Unterhaltungen 
über  Themata  aus  der  ArzneimitteUehre. 

Von  Dr.  Dahlk^  Berlin. 


xvn. 

&  Bei  Zahnschmerz  ist  es  mir  immer  besonders  schwer  yor- 
gekommen,  mit  Homöopathie  etwas  auszurichten.  Der  Kranke 
verlangt  hier  sofortige  Linderung  der  Schmerzen  und  er  verlangt 
sie  mit  Recht,  und  diesem  Verlangen  mit  homöopathisehen 
Mitteln  nachzukommen,  ist  oft  wirklich  nicht  leicht,  wenigstens 
meiner  Erfahrung  nach.  Hier  heisst  es  so  recht:  Hie  Bhodus^ 
hie  saltal 

iL  So  heisst  es  freilich  hier.  Bei  Zahnschmerz  vor  allem 
kommt  es  darauf  an,  zu  individualisieren. 

B.  Weshalb  denn  bei  Zahnschmerz  mehr  als  anderswo? 

A.  Das  ist  nicht  so  gemeint.  Sie  müssen  bei  Zahnschmerz 
mehr  individualisieren  als  anderswo,  lediglich  weil  Sie  hier  mehr 
individualisieren  können.  Sie  haben  eben  hier  eine  grosse  Menge 
gut  ausgearbeiteter  Mittelbilder,  und  diese  können  nur  dadurch 
zu  Stande  gekommen  sein,  weil  eben  gerade  Zahnschmerzen  in  so 
sehr  verschiedenartiger  Form  auftreten  können.  So  läuft  alles 
darauf  hinaus,  dass  Sie  bei  „Zahnschmerz*  mehr  als  anderswo 
ein  genaues,  oder  besser  gesagt,  ein  feines  Erankenezamen  machen 
müssen  und  dass  Sie  hier  mehr  als  anderswo  Ihre  Mittel  im  Kopf 
haben  müssen,  wenn  Sie  reüssieren  wollen.  Je  mehr  die  M5g* 
lichkeit  des  Individualisierens  steigt,  desto  mehr  wachsen  Ihre 
Chancen  als  Homöopath.  Und  sind  Sie  wirklich  Homöopath,  so 
müssen  Sie  natürlich  im  stände  sein,  diese  Chancen  auszunutzen. 
Darum  heisst  es  hier  freilich:  Hie  Rhodus,  hie  salta! 

Nehmen  Sie  z.  B.  ein  Leiden  wie  die  Oonorrhoe.  Sie  steht 
vom  Standpunkt  des  Homöopathen  aus  einem  Leiden  wie  «Zahn- 
schmerzen*  diametral  gegenüber.  Und  weshalb?  —  Weil  es  bei 
einem  Leiden  wie  „Zahnschmerz*,  „Kopfschmerz*  u.  s.  w.  schwer 
ist,  das  richtige  zu  treffen  wegen  Überfluss  an  Mittelbildem.  Bei 
einem  Leiden  wie  die  Gonorrhoe  dagegen  ist  es  schwer,  das 
richtige   zu  treffen  wegen  Mangel  an  Mittelbildern.    Das  ist  die 
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wahie  Schwierigkeit.    Jenes  embarras  de  richesse  ist  nur  eine 
Schein-Schwierigkeit,  der  Sie  durch  Studium  leicht  abhelfen  können. 

B.  So  meinen  Sie,  daes  die  Gonorrhoe  beeondera  schweir 
homöopathisch  zu  bebandeln  ist? 

A.  Ich  habe  mich  inkorrekt  ansgediückt.  Es  dreht  sich  hier 
nicht  um  die  mehr  oder  weniger  grosse  Schwierigkeit  des  Be- 
handehis,  sondern  um  die  mehr  oder  weniger  grosse  Möglichkeit 
des  Behandeins,  Denn  wenn  Sie  bedenken,  dass  das  Symptom 
«AusfluBS  aus  der  Harnröhre''  Ihnen  relativ  wenig  Anhaltspunkte 
fOr  die  Mittelwahl  liefert,  und  dass  alle  begleitenden  Symptome 
der  B^el  nach  mit  grosser  Einförmigkeit  verlaufen,  so  werden 
Sie  Yerstehen,  wie  sehr  hier  die  Möglichkeit,  homöopathisch  su 
behandeln,  herabgesetzt  ist.  Ich  will  damit  nicht  der  allopa- 
thischen Behandlung  dieser  Krankheiten  das  Wort  reden  —  nie  i 
UDd  nimmer!  Ich  will  nur  sagen,  dass  Sie  sich  bei  derartigen, 
is  dieser,  ich  möchte  fast  sagen,  monotonen  Weise  sich  Äussernden 
Leiden  nicht  wundern  dürfen,  wenn  Sie  keine  eklatanten  Heilungen 
SQ  verzeichnen  haben.  Sie  werden  diese  Leiden  in  rationeller 
Weise  zur  Ausheilung  bringen,  aber  es  gehört  Oeduld  dazu.  Und 
daran  ist  nicht  eine  Mangelhaiftigkeit  unserer  Heihnethode  Schuld, 
sondern,  wenn  ich  so  sagen  darf,  die  Natur  ist  daran  Schuld, 
welche  der  Regel  nach  diesem  Leiden  so  wenig  individuelle  Eigen- 
t&mlichkeiten  mit  auf  den  Weg  giebt.  Das  Individuelle  aber,  das 
ist  das  Leben  unserer  Heilmethode.  Je  mehr  Individuelles,  desto 
sicherer  stehen  wir.  Je  weniger  Individuelles,  desto  mehr  wird 
uns  der  Boden,  die  Möglichkeit  des  Handelns  entzogen.  Wenn 
Sie  in  diesem  Oedanken  noch  weiter  vorwärts  gehen,  so  werden 
Sie  schliesslich  (wenigstens  in  der  Theorie)  auf  Krankheiten 
kommen,  die  fOr  homöopathische  Behandlung  ftberhaupt  keine 
Handhabe  mehr  bieten.  Denn  Sie  mfissen  vor  allem  eines  als 
Homöopath  festhalten:  Sie  behandeln  nicht  die  Krankheit  an  sich, 
sondern  die  Masse  der  Symptome,  welche  die  Krankheit  Ihren  ffinf 
S'mnen  darbietet  Nie  können  Sie  richtig  homöopathisch  denken, 
wmn  Sie  diesen  Standpunkt  verlassen. 

Nehmen  Sie  nun  z.  B.  an,  eine  Frau  hat  zuftlUg  beim  Waschen 
oder  sonst  irgendwie  eine  harte  Stelle  in  der  Mamma  entdeckt 
snd  kommt  deswegen  zu  Ihnen.  Ausser  der  Tatsache  der  Ver- 
hirtang  besteht  aber  nicht  ein  einziges  Symptom.  Der  Fall  ist 
sehr  wohl  denkbar.  Was  wollen  Sie  da  als  Homöopath  machen? 
—  Streng  genommen  gar  nichts.    Sie  werden  freilich  Ihr  Mittel 


166  Zeittcbrift  des  Berilser  Yereiiui  honOopftthifeher  Atnte. 

geben,  Glematis  oder  Galear.  flaor.  oder  waa  Sie  Bonst  denken, 
aber  Sie  geben  das  nicht  als  Homöopath,  sondern  als  Empiriker. 
Sie  wissen,  dass  in  ähnlichen  Fällen  dieses  oder  jenes  Mittel  von 
anderen  mit  Erfolg  gegeben  worden  ist,  und  daher  geben  Sie  es 
auch.  Das  ist  eben  die  Art  nnd  Weise,  wie  Sie  als  HomOepath 
nicht  handeln  sollen.  Als  echter  Homöopath  gehen  Sie  selbständig 
Sehritt  fdr  Schritt  Ihr  ganzes  Leben  lang.  In  solchem  Fall,  wie 
dem  oben  erwähnten,  weichen  Sie  hierin  ab,  weil  Sie  da  tatsäch- 
lich kanm  mehr  anf  dem  Boden  der  Homöopathie  stehen.  Die 
nackte  Tatsache  einer  Verhärtung  in  der  Mamma  ist  etwas,  woran 
das  Hahnemannsche  Gesetz  nur  in  der  allemidimentärsten  Weise 
sich  betätigen  kann.  Es  ist  kaum  möglich,  an  dieser  nackten 
Tatsache  mit  dem  Simile-Oesets  zu  haften.  Haften  könnten  Sie 
wohl  an  den  subjektiven  Symptomen,  wie  sie  sich  um  den  otqektiven 
Befiind  herumgruppieren. 

Das  mfissen  Sie  sich  klar  machen,  um  gegebenenfalls  Yorher 
zu  wissen,  was  Sie  zu  erwarten  haben.  Sie  können  unmöglich 
viel  erwarten  in  Fällen,  in  denen  Sie  das  Handwerkszeug,  das 
Ihnen  Hahnemann  gegeben  hat,  gar  nicht  oder  kaum  in  An« 
Wendung  bringen  können.  Je  mehr  Sie  allein  auf  den  kahlen,  ob- 
jektiyen  Befund  hin,  ohne  das  Astwerk  der  subjektiven  Symptome 
Ihr  Mittel  wählen  mfissen,  umsomehr  wird  Ihre  Mittelwahl  einem 
therapeutischen  Topfschlagen  gleichen,  bei  dem  Sie  ja  auch  wohl 
mal  trotz  Ihrer  verbundenen  Augen  nach  dem  richtigen  Ende  hin 
lossteuern  und  dem  Topf  eins  versetzen  mögen,  bei  dem  es  Ihnen 
aber  noch  viel  häufiger  passieren  wird,  dass  Sie  in  falscher  Rich- 
tung lostappen  und  Luftschläge  tun,  die  um  so  kräftiger  sdii 
werden,  je  vergeblicher  sie  sind.  Denn  wenn  es  gar  nicht  glflcken 
will,  so  wird  der  Mensch  ungeduldig,  und  das  gut  nicht  nur  ffire 
Topfechlagen,  sondern  auch  ffirs  Leute-Gesundmachen. 

Also  noch  einmal:  Über  diese  Sachen  mfissen  Sie  sich  vorher 
klar  werden,  damit  Sie  nichts  Übertriebenes  verlangen  und  dann, 
wenn  Sie  enttäuscht  sind,  das  Kind  mit  dem  Bade  ausschütten. 
Sie  mfissen  die  natfirlichen  Grenzen  des  Hahnemannschen  Systems 
kennen  lernen  und  nichts  von  ihm  verlangen,  was  jenseits  seiner 
Grenzen  liegt.  Das  Hahnemannsche  System  ist  nichts  Efinstliches, 
gewaltsam  Festgelegtes,  etwa  wie  das  Gkdensche  System,  in  das, 
wie  in  ein  Prokrustes*Bett,  die  gesamte  Medizin  hineingezwängt 
wird,  sondern  das  Hahnemannsche  System  ist  etwas  so  wundervoll 
Natftrliches,   dass  in  jedem  einzelnen  Fall  die  Frage  seiner  Be« 
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recbtigang  oder  Nichtbereehtigang  sich  immer  wieder  aafe  Miie 
anftot  und  in  jedem  einzelnen  Fall  sich  dnrch  eich  eelber  erledigt. 
Anderseits:  Haben  Sie  die  natfirlichen  Grenzen  des  Systems 
erkannt,  so  folgt  daraas,  dass  Sie  allem  innerhalb  der  Grenzen 
eine  nm  so  intensiyere  Aufmerksamkeit  zuwenden  und  es  um  so 
Tollkommener  zu  beherrschen  suchen*  Und  hiermit  kommen  wir 
wieder  auf  den  Anfang  zur&ck:  Wenn  also  die  Natur  ein  so 
h&nfiges  Leiden  wie  den  Zahnschmerz  unter  so  vielen  indiyiduellen 
Erscheinungen  auftreten  Ittsst,  und  wenn  infolgedessen  die  Homöo- 
pathie im  Stande  war,  hier  eine  relativ  grosse  Reihe  von  Krank- 
heitsbOdem  zu  konstruieren,  so  dürfen  Sie  sich  auch  die  Mfihe 
sieht  verdriessen  lassen,  alle  diese  Krankheitsbilder  Ihrem  Ge- 
dächtnis einzuverleiben. 

B.  Ich  möchte  noch  einmal  auf  die  Gonorrhoe  zurttckkommen. 
Ich  finde,  Sie  haben  sich  da  doch  sehr  ungOnstig  ausgesprochen. 
Erfahmngsgemäss  gelingt  es  doch  nicht  selten,  die  Schmerzen 
und  Beschwerden  in  überraschend  kurzer  Zeit  zu  lindem  resp. 
zu  heben. 

A.  Sicherl  Sie  werden   der  Regel  nach  Schmerz,  TenesmusT.^ 
und  Erectionen  durch  Gantharis.  (wobei  ich  Sie  beiläufig  sehr  vor  \ 
niederen  Verdünnungen  warne).  Reizzustand  des  Blasenhalses  durch  \ 

Di^taÜB»  intercnrrente  Hoden-Entzflndungen  durch  Puls,  gl&cklich   \ 
und  schnell  beeinflussen,  das  Ärgerliche  ist  nur,  dass  der  Ausfluss  / 
selber  offenbar  wenig  dadurch  beeinflnsst  wird.    Es  sind  eben  nur  ' 
diese  individuellen  AuswBchse,   die  unserem   Gesetz  so  prompt 
unterliegen. 

B.  So  nehme  ich  Sie  hier  beim  Wort  Ich  habe  Sie  immer 
dahin  verstanden,  dass  es  gerade  diese  ^individuellen  Auswttchse* 
sind,  die  das  Leiden  in  toto  dem  Simile-Gesetz  zugänglich,  auf 
h<«i5opathischem  Wege  heilbar  machen.  Nun  sagen  Sie  aber, 
dass  diese  „Answfichse'*  für  sich  allein  zu  beheben  sind  und  das 
Grmdleiden  unverändert  zurücklassen.  Das  wäre  dann  doch 
nichts  als  ein  blosses  Symptomen-Decken,  und  noch  dazu  ein 
lehr  partielles. 

A.  Ich  mnss  allerdings  sagen,  dass  ich  nicht  im  stände  bin, 
hierauf  etwas  Befriedigendes  zu  erwidern.  Es  bleibt  wohl  nichts 
übrig,  als  anzunehmen,  dass  es  eben  das  Unmögliche  erwarten 
hiesse,  wenn  man  verlangte,  dass  der  Ausfluss  mit  den  subjektiven 
Beschwerden,  auf  welche  hin  das  Mittel  gewählt  ist,   gleichzeitig 
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wegblieVe.  Im  flbrigen  ist  ja  aach  im  einzelnen  Fall  schwer  ca 
sagen,  ob  durch  solche  intercarrente  Mittelwahl  nicht  doch  der 
▲usfloss  selber  auch  irgendwie  mitbeeinflusst  wird.  Ich  gestehe 
allerdings  noch  einmal:  Wenn  diese  Mitbeeinflassnng  in  etwas 
deutlicherer  Weise  zu  Tage  tr&te,  so  wäre  das  gerade  kein  Fehler. 

Das  ist  alles,  was  ich  Ihnen  hierüber  sagen  kann.  Und  so 
wollen  wir  denn  zu  den  Zahnschmerzen  zurückkehren. 

Merken  Sie  sich  hier  zweierlei  vorher:  1.  Wenn  Ihr  Ghedichtnis 
nicht  sehr  gut  ist,  so  werden  Sie  es  hier  kaum  yermeiden  können, 
im  einzelnen  Fall  das  Bepertorium  zu  Rate  zu  ziehen.  2.  Gerade 
bei  diesem  Leiden  werden  Sie  relativ  häufig  Fälle  finden,  welche 
die  allerfeinsten  Arznei-Dosen  verlangen.  Ältere  Ärzte  Hessen  hier 
mit  Vorliebe  die  Arznei  nur  durch  Riechen  wirken. 

Was  wir  jetzt  zusammenstellen  wollen,  ist  nur  so  das  Aller- 
gröbste. 

Bei  hohlen,  schnell  abbröckelnden  Zähnen  denken  Sie  vor 
allem  an:  Mercur,  Antim.  crd.,  Staphis.,  Kreosot,  Ghamom.,  Sepia. 

Bei  geschwollener  Backe  an:  Mercur,  Beilad.,  Ghamonu,  Ar- 
nica,  Fhosph. 

Bei  rotem,  erhitztem  Gesicht  an:  Bellad.,  Hyoscy.,  Acon., 
Ghamom. 

Bei  Verschlimmerung  nachts  an:  Mercur,  Beilad.,  Ghamom., 
Sulf.,  Pulsat.,  Staphis.,  Magnes.  carb«,  Ferrum,  Ghina. 

B.  Hätten  Ghina  und  Ferrum  nicht  auch  bei  «rotem,  er- 
hitztem Gesicht*  mit  angefahrt  werden  mttssen? 

A.  Das  Ferrum-Gesicht  ist  der  Regel  nach  blass,  erdig;  die 
Röte  kommt  nur  gussweise.  Bei  Ghina  handelt  es  sich  weniger 
um  ein  rotes  Gesicht,  als  um  ein  Hervortreten  der  Venen. 

Merken  Sie  sich  nun  femer:  Bei  Verschlimmerung  durch  Kälte 
in  irgend  einer  Form  (kaltes  Wetter,  kaltes  Getränk,  Einziehen 
kalter  Luft  in  den  Mund  u.  s.  w.):  Nuz  vom.,  Mercur,  Bellad., 
Gaustic,  Sul£,  Staphis.,  Silic,  Nux  mosch.,  Arsen,  Ghamom.,  Ghina. 

Bei  Besserung  durch  Kälte  merken  Sie  sich:  Pulsat  (Bosse* 
rung  durch  Einziehen  von  kalter  Luft  in  den  Mund)  und  vor  allem 
die  Vierzahl:  Goffea,  Ghamom.,  Bryon.,  Kreosot.  Alle  vier  haben 
Besserung  beim  Zahnschmerz  dadurch,  dass  man  einen  Schluck 
kalten  Wassers  in  den  Mund  nimmt.  Bei  Goffea  wird  ausdracklich 
angegeben,  dass  diese  Besserung  eine  dauernde  ist,  während  bei 
den  anderen  das  kalte  Wasser  nur  eine  vorQbergehende  Erleich- 
terung verschafft. 
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B.  So  mnB8  ich  Sie  darauf  aofmerksam  macheni  dara  Sie 
Chamom.  sowohl  bei  y^Verschlimmerang  durch  Kälte*,  als  bei 
»Bessening  durch  KUte*  aogeffthrt  haben. 

JL  Das  hat  seine  Richtigkeit.  Die  Allgemein-Beaktion  der 
Chamom.  ist  Verschlimmerung  durch  Elite.  Der  Ghamom.-Kranke 
ist  frostig,  er  verlangt  Wärme.  Die  Besserung  des  Zahnschmenes 
durch  kaltes  Wasser  ist  eine  Sonder-Reaktion,  für  die  wir  keine 
Erklärung  haben.  Wir  mfissen  uns  eben  begnflgen,  derartige 
Sachen  dem  Gedächtnis  einzuyerleiben. 

B.  Es  muss  dann  aber  doch  manchmal  sehr  schwer  halten, 
Chamom.,  Coffea  und  Bryon.  auseinandei'  zu  halten.  Alle  drei 
sind  sich  auch  in  ihrer  Gemütsstimmung  so  ähnlich,  und  Chamom. 
sowohl  wie  Brjon.  haben  dieses  Gef&hl,  als  ob  der  kranke  Zahn 
verlängert  wäre. 

A.  In  Bezug  auf  die  Gemütssymptome  können  Sie  doch  wohl 
Bryon.  gleich  aussonderui  weil  es  auch  beim  Zahnschmerz  nur  die 
Beiabarkeit  und  Argerlichkeit  hat,  die  für  das  Gesamtbild  des 
Mittels  bezeichnend  ist.  Schwieriger  ist  es,  Chamom.  und  Coffea 
auseinander  zu  halten.  Beide  kommen  durch  den  Schmerz  in 
diesen  Zustand  von  Übemenrosität:  sie  geraten  förmlich  ausser 
sich  vor  Schmerz,  schreien  und  jammern.  Ausserdem  kann  es 
wohl  vorkommen,  dass  auch  bei  Coffea,  ebenso  wie  bei  Chamom. 
das  Gesicht  heiss  und  rot  wird  in  der  schmerzhaften  Erregung. 
Wir  hätten  es  oben  wohl  in  die  entsprechende  Rubrik  mit  ein- 
rangieren können.  Und  doch  werden  Sie  beide  auseinander  halten 
können,  wenn  Sie  wissen,  dass  der  Chamom.-Kranke  im  Schmerz 
oft  geradezu  wütend  und  unhöflich  wird;  dass  bei  ihm  die  Schmerzen 
ausstrahlen  in  den  ganzen  Kopf,  besonders  ins  Ohr;  dass  seine 
Ungeduld  ihn  umhertreibt;  dass  sein  Schmerz  sich  nachts  ver- 
schlimmert Auch  Coffea  freilich  ist  nicht  frei  von  nächtlicher 
YerscUimmerung,  aber  dieselbe  ist  nicht  so  ausgesprochen  wie 
bei  Chamom.  Der  Coffea-Eranke  wird  im  allgemeinen  weniger 
Neigung  haben,  umherzuwandem,  weil  jede  bewegte  Luft  ihm  am 
kranken  Teil  unangenehm  ist  Schon  beim  Auf-  und  Abgehen 
fthlt  er  den  Luftzug.  Endlich  erinnern  Sie  sich,  dass  Coffea  an 
Stelle  der  ausstrahlenden  Schmerzen  der  Chamom.  jene  krankhafte 
Verschärfung  sämtlicher  Sinne  hat,  in  Sonderheit  des  Gehörs. 
Er  hört,  wie  man  zu  sagen  pflegt,  die  Fliege  an  der  Wand  kriechen. 
Ja,  unangenehme  Geräusche  vermehren  sogar  seine  Schmerzen. 

B.  Das  ist  wohl  etwas  ähnliches  wie  bei  Theridion? 
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A.  NuHi  es  ist  immerhin  gat,  wenn  Sie  dabei  u  d«8  be- 
kannte Tberidion-Symptom  „Er  fahlt  scharfe  Ger&osche  als  unan- 
genehme Empfindung  in  den  Z&hnen*  denken. 

Nun  dürfen  Sie  aber  nicht  meinen,  dass  ein  Uittel  wie  Coffea 
Aberhaupt  keine  ausstrahlenden  Schmersen  hat.  Es  hat  sogar  das 
Symptom:  «Schmerzen  gehen  vom  Gesicht  bis  in  die  Fingerspitsen*. 
Es  hat  nur  gerade  beim  Zahnschmerz  nicht  so  die  Neigung,  wie 
Chamom.,  den  Schmerz  auf  das  Ohr  Überstrahlen  zu  hissen. 

B.  Kommt  hier  nicht  auch  Magnes.  phosph.  sehr  nahe? 

A.  Sie  meinen  wegen  der  ausstrahlenden  Schmerzen.  Die 
hat  es  freilich  und  ausserdem  die  nSchÜiche  Verschlimmerung. 
Aber  zu  diesem  Mittelbild  gehören  ausserdem  die  Besserung  durch 
Wftrme  und  durch  Druck.  Dabei  müssen  Sie  ferner  beachten, 
dass  die  Besserung  durch  Druck  sich  besonders  auf  die  Schmerzen 
in  den  Bauchorganen  beziehti  und  dass  das  Symptom  «Ausstiahlen 
der  Schmerzen^  besonders  zu  den  Extremitäten  gehört.  Ein 
Schmerz,  der  von  der  Schulter  bis  in  die  Fingerspitzen  und  yon 
der  HQfte  bis  in  die  Zehen  geht,  das  kann  unter  Umständen  ein 
typischer  Magnes.  phosph.-Schmerz  sein.  Da  wir  aber  gerade  vom 
Ausstrahlen  der  Schmerzen  reden,  so  denken  Sie  auch  an  die 
Metalle,  besonders  an  Argent.  und  Platin  und  auch  an  Arsen. 

Oben  erwähnten  wir  die  Empfindlichkeit  der  Coflfea  gegen  den 
leisesten  Luftzug,  gegen  Kälte.  Kennen  Sie  andere  Mittel  mit 
dem  gleichen  Symptom?  —  Nun,  unter  den  hier  angefahrten  z.  B. 
China  und  Silicea.  Beide  stehen  gerade  bei  Zahnschmerz  der 
Gofitea  insofern  gegenüber,  weil  sie  auch  an  den  Zähnen  selber 
nicht  die  leiseste  Kühle  ertragen.  Aber  denken  Sie  auch  an 
'  Mittel  wie  Gonium,  Nitr.  acid.,  Hepar,  Nuz  mosch.,  Golchic.  Diese 
alle  sind  für  solche  frostige,  Wärme  bedürftige  Kranke.  Wunder- 
licher Weise  gehören  sie  auch  alle,  Ghina  und  Silicea  nicht  aus- 
genommen, zu  den  überempfindlichen  Kranken,  die  in  krankhaft 
heftiger  Weise  auf  alle  äusseren  Reize  reagieren,  was  um  so 
qualvoller  ist,  weil  gleichzeitig  eine  ungewöhnliche  Schwäche  be- 
steht. Nehmen  Sie  den  Ghina-Kranken:  Jede,  auch  leise  Berührung 
ist  ihm  unangenehm,  ja  schmerzhaft.  Nehmen  Sie  den  Golchic- 
Kranken:  Schon  der  Geruch  einer  Speise  macht  ihm  Übelkeit. 
Ja,  er  kann  von  Speisen  nicht  einmal  reden  hören.  Nehmen  Sie 
den  Nitr.  acid.-Kranken:  Jede  Berühruog,  jeder  Luftzug,  der  seine 
Brust  trifft,  ist  ihm  peinlich.  Nehmen  Sie  den  Gonium-Eranken: 
Er  ist  so  schwach,  dass  er  kaum  seinen  Körper  schleppen  kann. 
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Er  ist  aber  auch  ao  frostig,  dass  er  sich  in  dicke  Kleider  hflllen 
moss.  Diese  Kleider  hinwiederum  sind  ihm  lu  schwer.  Sie 
dr&cken,  beltstigen  ihn  überall.  Versncht  er  sich  su  erleichtern, 
BO  ist  Erkältung  die  prompte  Folge.  So  bringt  solch  ein  Armer 
Bein  Leben  hin,  wie  einer  swischen  Scylla  und  Charybdis,  viel 
mehr  missyerkannt  und  bespöttelt  als  bemitleidet.  Es  giebt  mehr 
liirtyrer  hienieden,  als  man  wohl  denkt,  und  das  ist  sicher  nicht 
der  kleinste  Vorzug  des  Hahnemannschen  Systems,  dass  es  uns 
lehrt,  den  Kranken  zu  yerstehen.  Ihn  yerstehen,  heisst  aber  Mit- 
leid  mit  ihm  haben.  Was  ist  aber  der  Arzt  ohne  Mitleid,  d.  h. 
ohne  verständiges,  verstehendes  Mitleid I  Bei  den  Dajaks  auf 
Bomeo,  wilden  Leuten,  muss  jeder  Doktor  sich  einer  Einweibungs- 
Ceremonie  unterziehen,  deren  einer  Akt  bewirken  soll,  j^dass  sein 
Herz  mitleidig  werde*.  Dieses  Examen  rigorosum  im  Dajak-Land 
scheint  mir  noch  lange  nicht  das  schlechteste  zu  sein. 

Versuchen  wir  jetzt,  einige  Mittelbilder  im  Zusammenhang 
danusteDen. 

Mercur.:  Ich  muss  gestehen,  dass  ich  bei  einem  Leiden  wie 
Zahnschmerz  nicht  imstande  wäre,  Unterschiede  zwischen  dem 
solub.,  viv.  und  corrosiv.  zu  konstruieren.  Im  allgemeinen  freilich 
ziehe  ich  bei  akuten  Fällen,  die  mit  Fieber  und  Backengeschwulst 
verlaufen,  den  solub.  vor,  während  ich  bei  länger  dauernden  Zahn- 
schmerzen ohne  Geschwiüst  und  mit  nächtlicher.  Verschlimmerung 
den  Sublimat  vorsiehe.  Doch  sind  das  Indikationen,  fAr  die  ich 
auch  keinen  anderen  Grund  anführen  kann,  als  dass  es  mir  besser 
geholfen  zu  haben  scheint.  Überhaupt  moss  ich  sagen,  dass  ich 
mit  keinem  Mittel  so  schöne  Heilungen  erzielt  habe,  wie  mit  dem 
Mercur,  und  vollends,  wenn  Backengeschwulst  vorliegt,  so  müss 
man  schon  besondere  Orfinde  haben,  wenn  man  auf  ein  anderes 
Mittel  abschwenkt. 

Als  ferner  zum  Mercur -Bild  gehörig  merken  Sie  sich:  Mit 
Vorliebe  handelt  es  sich  um  hohle  Zähne.  Verschlimmerung  beim 
Esaeii  und  Trinken  durch  zu  Warmes  sowohl  als  zu  Kaltes,  be- 
sonders aber  Verschlimmerung  durch  kfthle  resp.  feucht-küUe  Luft, 
wobei  Sie  Nui  mosch.  vergleichen  mögen.  Nächtliche  Verschlim- 
memng,  dabei  die  Schweisse  ohne  Erleichterung.  Mitbeteiligung 
des  Zahnfleisches.  Dasselbe  wird  rot,  schmerzhaft,  geschwollen, 
wund,  blutet  leicht.  Besonders  bei  Backengeschwulst  werden  Sie 
leicht    einige    Unterkieferdrflsen    geschwollen    finden.      Speichel- 
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ansammlaDg  im  Mund.  Dagegen  habe  ich  gefanden,  dass  die  Art 
des  Schmerzes  wenig  Anhaltspunkte  fOr  die  Mercur-Wahl  gibt. 

Staphisagria:  Es  ist,  wie  Mercur,  Hauptmittel  bei  hohleui 
leicht  abbröckelnden  Zähnen.  Es  hat,  wie  Mercur,  die  Verschlim- 
merung YOn  Essen  und  Trinken  und  in  kühler  LufL  Es  kann, 
wie  Mercur,  Backengeschwulst  haben,  ebenfalls  mit  Drftsenschwel* 
lang.  Es  unterscheidet  sich  schliesslich  der  Hauptsache  nach 
durch  das  Fehlen  der  übrigen,  als  für  Mercur  charakteristisch 
angeführten  Symptome. 

B.  Ist  der  Staphis.  -  Kranke  im  ganzen  nicht  ein  anderer 
Kranker  als  der  Mercur-Kranke? 

A.  Freilich  werden  Sie,  wenn  Sie  auf  das  Al^emeinbild 
übergehen,  die  nötigen  unterschiede  zwischen  Mercur  und  Staphis. 
finden,  trotadem  auch  hier  beide  Mittel  ziemlich  eng  zusammen 
stehen.  Aber  Sie  werden  gut  tun,  sich  klar  zu  machen,  dass  Sie 
bei  einem  unkomplizierten  Leiden,  wie  ein  einfacher  Zahnschmerz, 
wenig  Hülfe  yom  Allgemeinbild  erwarten  können.  Bei  solchem 
Leiden  kommt  alles  auf  eine  möglichst  genaue  Aufnahme  der  lokalen 
Beschwerden  an.  Ein  zu  frühes  Abweichen  auf  das  AUgemein-Bild 
stört  hier  nur  die  Mittelwahl  und  Sie  machen  sich  die  Arbeit 
leicht.  Selbstredend,  je  mehr  der  Zahnschmerz  aufhört,  selbstän- 
diges Leiden  zu  sein  und  sich  einem  tieferen  Leiden  einrubriziert, 
um  so  mehr  Nachdruck  muss  auf  die  Aufnahme  des  Allgemeinbildes 
gelegt  werden,  um  so  mehr  verliert  der  lokale  Befund  an  Wich- 
tigkeit. 

Also  noch  einmal:  Es  wird  oft  schwer  sein,  aus  den  Lokal- 
Symptomen  Mercur  und  Staphis.  zu  unterscheiden.  Ich  würde  aber 
so  sagen:  Dreht  es  sich  nur  um  die  beiden  Symptome  „Schlechte 
Zähne^  und  «Schmerz^  ohne  weitere  Charakterisierung,  so  ist 
Staphis.  vorzuziehen.  Es  ist  ohne  Frage  ein  Mittel,  welches  auf 
die  Zahnsubstanz  einen  mächtigen  Einfluss  übt,  so  mächtig,  dass 
sogar  bei  chronischen  Leiden,  bei  Unterleibsleiden,  bei  Rhachitis 
bei  Skrophulose  auffallend  schlechte  Zähne  einen  Hinweis  auf 
Staphis.  geben  können.  Etwas  Ähnliches  können  Sie  von  Mercur 
wohl  kaum  sagen. 

B.  Wie  steht  es  denn  hier  mit  der  Dosis? 

A.  Das  kommt  darauf  an.  Geben  Sie  Staphis.  auf  eine  prä- 
zise Mittelwahl  hin,  so  wird  es  Ihnen  in  der  30.  Potenz  sicher 
alles  leisten,  was  Sie  nur  erwarten  könneii.  Geben  Sie  es  aber 
lediglich  auf  die  groben  Beziehungen  zur  Zahnsubstanz  hin,  and 
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88  hat  in  hoher  Verd&iinang  nicht  geholfen,  so  können  Sie  nicht 
sagen,  dass  Sie  die  Wirksamkeit  des  Mittels  erschöpft  haben. 
Sie  mftasen  es  dann  tief  geben,  e?.  sogar  ganz  tief.  —  Vom  Mercnr 
rnnsB  ich,  trotz  der  in  der  Einleitung  gemachten  Bemerkung  über 
die  GabengröBse,  wahrheitsgemäss  gestehen,  dass  ich  meine 
prompten  Heiluogen  mit  Sublimat  in  der  6.  Verdannuog  und  mit 
Merc.  solttb.  in  der  3.  Yerreibnng  (beides  d.)  gemacht  habe. 

Chamom.:  um  bei  der  Gabengrösse  zu  bleiben,  so  gehört 
Ghamom«  sicher  zu  den  Mitteln,  die  ihr  bestes  erst  in  der  hohen 
VerdOnnung  geben,  und  besonders  gilt  dieses  beim  Zahnschmerz. 
Beim  Chamom. -Fall  wird  es  sich  hftufig  auch  um  hohle  Zähne 
handeln.  Die  Schmerzen  entstehen  nach  ErkUtung,  Zug,  Über- 
hitzung, JLrger.  Sie  yerschlimmern  sich  nachts  in  der  Bettwärme. 
Sie  sind  reissend,  wfthlend,  grabend,  nagend,  so  recht  von  der  Art, 
welche  Menschen  rasend  machen  kann.  Sie  gehen  vom  kranken 
Zahn  auf  den  ganzen  Kiefer,  auf  das  Gesicht  und  vor  allem  auf 
das  Ohr  Aber.  Der  Zahn  fOhit  sich  dabei  wie  zu  lang  an. 
Das  Gesicht,  oft  auch  nur  die  kranke  Seite,  ist  heiss,  rot,  bis- 
weilen geschwollen.  Beim  Öffnen  des  Mundes  spttrt  der  Kranke 
Schmerz  ün  Kiefergelenk.  Wie  schon  oben  erwähnt,  verträgt  der 
Kranke  keine  Kälte.  Kalte  Luft,  kalt  Wasser,  ja  ein  Schluck 
kalten  Wassers  werden  den  Schmerz  hervorrufen,  und  doch  kann 
kaltes  Wasser,  in  den  Mund  genommen,  den  schon  bestehenden 
Schmerz  auf  einige  Zeit  lindem.  Sie  mögen  hieraus  folgern,  in 
welchem  Zustand  solch  ein  Kranker  sein  muss,  der  ffihlt,  dass 
Kälte  ihm  zuwider  ist  und  der  schliesslich  in  seiner  Not  doch 
darauf  verftllt,  einen  Schluck  kalten  Wassers  in  den  Mund  zu 
nehmen.  Aus  diesem  Symptom  geht  seine  ganze,  verzweifelnde 
Hülflosigkeit  hervor. 

Antim.  crd.:  Handelt  es  sich  um  hohle  Zähne,  und  ist 
eines  der  drei  eben  besprochenen  Mittel  nicht  anwendbar,  so  haben 
Sie  das  Recht,  vor  allem  an  Antim.  crd.  zu  denken.  Manche 
behaupten  sogar,  dass  bei  dem  charakterlosen,  von  hohlen  Zähnen 
herstammenden  Schmerz  nicht  Staphis.,  sondern  Antim.  crd.  das 
Mittel  par  ezcellence  ist  Ich  glaube,  Sie  werden  es  oft  bei  Kin- 
dern indiziert  finden,  die  viel  durcheinander  essen  und  sich  dadurch 
die  Zähne  vorzeitig  ruinieren.  Charakterisiert  ist  der  Antimon.- 
ZalinBchmerz  dadurch,  dass  er  bis  in  den  Kopf  hochschiesst,  sich 
abends  resp.  nachts  im  Bett  verschlimmert,  ebenso  durch  Essen, 
kalt  Trinken  und  kalte  Luft,   sich   aber  bessert  beim   Gehen  im 
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FreieD,  wobei  Sie,  aas  Rücksicht  aaf  das  eben  Gtesagtei  foraus- 
setsen  müsseD,  dass  keine  zu  scharfe,  eisige  Luft  herrscht;  denn 
sonst  wird  der  Faktor  ,Gehen  im  Freien^  durch  den  anderen 
Faktor  „kalte  Loft*  aberboten  werden. 

B.  Nun  geht  aber  doch  durch  das  ganse  Antimon -BUd  die 
Yerschlimmeruug  bei  heissem  Wetter.  Hier  mit  einemmal  haben 
wir  Verschlimmerung  durch  kalte  Luft. 

A.  Ganz  recht  Es  ist  dasselbe,  was  ich  Ihnen  schon  bei 
Chamom.  sagte.  Die  Natur  lässt  sich  keine  Vorschriften  machen. 
Gerade  aus  solchen  Tatsachen  geht  hervor,  dass  unsere  Mittelbilder 
keine  künstlichen  Themata,  sondern  wahrhaftige,  lebendige  Wesen 
sind.  So  kommen  sie  aus  der  Werkstatt  der  Natur,  so  müssen 
wir  sie  getreulich  Strich  fl^  Strich  nachieichnen,  wenn  wir  auch 
manches  lieber  anders  haben  möchten.  So  bleibt  Ihnen  eben 
nichts  anderes  übrig,  als  zu  lermen,  dass  die  Mattigkeit,  die  Hals-, 
die  Brust-,  die  Herzbeschwerdeui  die  Kopfschmerzen,  vielleicht 
sogar  die  Gemütssymptome  sieh  verschlimmern  bei  heissem  Wetter, 
dass  aber  die  Zahnschmerzen  diese  eigenmächtige  Reaktion  haben: 
Verschlimmerung  durch  Kaltes,  Besserung  beim  Gehen  im  Freien. 

Sepia:  Sie  werden  es  selten  bei  unkomplizierten  Zahn- 
schmerzen indiziert  finden.  Meist  wird  es  sich  um  Zahnschmerzen 
handeln,  die  sich  einem  weiteren  Erankheitsbilde  einrangieren. 
Dieses  weitere  Bild  können  Sie  sich  leicht  selber  konstruieren.  Be- 
sonders empfohlen  wird  es  bei  den  Zahnschmerzen  der  Schwangeren. 

Kreosot:  Merken  Sie  sich  das  Trio:  Schnelles  Schlecht- 
werden der  Zfthne,  abnorm  leichtes  Bluten  des  Zahnfleisches, 
Besserung  der  Schmerzen  durch  Kilte.  Im  allgemeinen  gehört  ee 
auch  nicht  zu  den  Mitteln,  die  beim  gewöhnlichen  unkomplizierten 
Zahnschmerz  oft  indiziert  sind.  Aber  wenn  Sie  z.  B.  einen  Dia- 
betiker haben,  dem  die  Zähne  schnell  und  unter  Schmerzen  dahin« 
gehen,  oder  einen  Phthisiker  oder  einen  durch  sonstige  chronische 
Leiden  Geschwächten,  so  könnte  es  wohl  sein,  dass  Kreosot  Hülfe 
und  Trost  gibt.  So  hätten  vrir  die  oben  in  der  ersten  Rubrik 
angeführten  Mittel  erledigt  Zur  Besprechung  der  anderen  bietet 
sich  wohl  später  mal  Gelegenheit. 
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Sitzungsberichte  des  Berliner  Vereines 
homöopathisclLer  Ärzte. 

Sitzung  vom  12.  3.  03 
mit  Beferat  „Über  einige  nenere  Anneimittel''. 

Um  ^/slO  Uhr  eröflbet  der  Vorsitsende  Herr  Dr.  "V^ndelband 
die  Sitzung  und  macht  yerschiedene  geschäftliche  MitteUungeUi 
welche  rein  interne  Angelegenheiten  betreffen. 

Dttaof  erteilt  er  dem  Kollegen  Dr.  Dammholz  das  Wort  zu 
sdnem  Beferat:  „Über  einige  neuere  Arzneimittel^i  worin  dieser 
über  Cauloph.,  Helonias,  Senec,  Veratr.  Yir.  und  Phytol.  berichtet. 

Über  dnlge  neoere  Anneinitttel. 

Gaulophyllum  thalictroides  (Frauenwurzel) 
gehSrt  zu  den  Berberideen  und  ist  eine  perennierende,  auf  feuchtem 
Boden  wachsende  Pflanze  Nordamerikas. 

Tct.  Ton  der  Wurzel  oder  Verreibung  yon  Gaulophyllum.  Die 
Franenwurzel  ist  ein  wichtiges  Mittel  geworden.  Wie  schon  ihr 
Name  besagti  ist  sie  in  erster  Linie  ein  Frauenmittel,  da  die 
Pr&fungen  ihre  mächtige  Einwirkung  auf  die  weiblichen  Qe- 
Bchlechtsorgane  ergaben  und  die  klinische  Erfahrung  sie  als  Tor- 
zfigUehes  Mittel  bei  Uterinleiden  oder  damit  zusanmienhängenden 
Beschwerden  bestätigte. 

Gaulophyll.  hat  Schmerzen  und  als  Hauptcharakteristikum  kann 
man  die  Intermittenz  derselben  ansehen.  Sie  sind  meistens  scharf 
und  krampfig  bald  in  der  Blasengegend,  in  den  Leisten,  in  den 
Beinen  und  auch  ziehende  Schmerzen  bis  in  die  Brüste. 

Die  Frauenwurzel  kommt  besonders  vor,  während  und  nach 
der  Geburt  bezw.  Frühgeburt  zur  Anwendung  und  hat  sich  einen 
begründeten  Buf  erworben  als  gutes  Mittel  zur  Erleichterung  der 
Ctoburt  und  zur  Verhütung  drohenden  Abortes.  Für  beide  Wir- 
kungsgebiete sind  mehrere  Fälle  in  der  Litteratur  niedergelegt 
(s.  Edw.  M.  Haies  neue  amerikanische  Heihnittel  Gauloph.  und 
Zeitsehr.  d.  Berl.  V.,  1900,  S.  180).  Neuerdings  kommt  ein  Mittel 
^ejal-dyl*  nach  Dr.  med.  Bau  von  Hamburg  aus  in  den  Handel, 
ab  unschädliches  Mittel  zur  Erleichterung  der  Geburt  Es  ist 
wohl  möglich,  dass  dieses  Mittel  in  angegebenem  Sinne  einwirkt; 
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denn  es  enthilt  neben  Ghinai  Mitchella  repens,  Sacc  Sambad  and 
Acid.  moriat.  0,5/50.  Gaulophyll.,  ist  also  die  2.  Pot  und  wird  lu 
40  Gtt  täglich  4  Wochen  vor  der  Entbindung  gereicht  — 

Jedenfalls  ist  die  Frauenworzel  ein  Mittel,  daa  bei  Erat-  and 
bei  Schwergebärenden  aar  Erleichterung  der  Geburt  sehr  in  Be- 
tracht zu  ziehen  izt  (4  Wochen  yorher  täglich  nehmen  in  Ur- 
tinktur oder  1.  bis  3.  Pot.  3  X  5—10  Gtt).  —  Desgleichen  ist  es 
eines  der  mit  ziemlicher  Sicherheit  bei  drohendem  Abort  wirk- 
samen Mittel  in  1—2.  D.  D.  in  mehrmaligen  Gaben.  Wenn  bei 
einer  Frau,  die  mehrmals  abortierte,  wieder  bei  neuer  Gravid. 
Kreuzschmerzen,  wehenartige  Schmerzen,  Rftcken-  oder  Lenden- 
sehmers  sich  einstellen,  der  Muttermund  sich  zu  öinen  beginnt,  so 
wird  Gauloph.  den  drohenden  Abort  verhindern.  ^ 

Falsche  Wehen  während  der  Schwangerschaft  weichen  auf 
Caulophyllum. 

Femer  ist  Gauloph.  (am  besten  nach  Gelsem.)  angezeigt,  wenn 
Wehenschwäche  und  vollständige  Atonie  des  Uterus  während  der 
Geburt  auftritt.  Es  mögen  auch  Wehen  da  sein,  sehr  heftige  sogar, 
doch  sind  sie  ohne  ezpulsive  Kraft,  besonders  bei  nervösen  Frauen, 
denen  die  Schmerzen  fast  unerträglich  scheinen.  Die  Schmerzen 
fliegen  von  einer  Stelle  zur  andern,  bald  in  den  Leisten,  bald  im 
Bauch,  in  der  Brust,  in  den  Oberschenkeln;  aber  nie  in  der  Rich- 
tung normaler  Wehen.  Dabei  ist  die  Kreissende  sehr  erschöpft  — 
Hier  passt  Gauloph.,  auch  wenn  der  Muttermund  rigid  und  die 
Schleimhäute  trocken  sind  (Acon.,  Beil.,  Gels.I) 

Nach  der  Entbindung  und  nach  Abort  passt  es  bei  lang- 
andauerndem Lochialfluss  von  brauner  Farbe  oder  wieder  auf- 
tretendem, braunem  Fluor,  nachdem  schon  der  Wochenfluss  beendet 
war.  Besondere  Hinweise  auf  das  Mittel  sind  gleichzeitige  Ob- 
stipation, gastrische  Beschwerden  mit  bitterem  Aufstossen,  allge- 
meine Mattigkeit  und  zittrige  Schwäche,  ungenfigende  Ernährung, 
gelbe  Flecken  auf  Stirn.  Auch  bei  zu  starken  Nachwehen  thut 
es  gute  Dienste.  Man  vergesse  jedoch  nicht,  dass  Nachwehen 
nötig  sind,  also  nicht  unterdrückt  werden  dürfen. 

Doch  wirkt  Gauloph.  nicht  nur  auf  den  graviden  Uterus»  ist 
vielmehr  auch  sehr  wirksam  befunden  worden  bei  nervösen  Stö- 
rungen z.  Zt.  der  Menses,  hysterischen  und  epileptiformen  Krämpfen 
vor  der  Menstr.,  die  sich  auf  üterusi  Brust  und  Larynz  erstrecken 
mit  vollständiger  Unbesinnlichkeit,  bei  Dysmenorrhoe  mit  schmerz- 
haften Eontraktionen,  Kongestion  und  Reizbarkeit  des  Uterus  und 
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sympatbiflchen  Eribopfen  in  Blase  und  Rektuni.  Auch  bei  Me- 
norrliagieai  die  sich  nach  einem  Abort  entwickeln  and  bei  Flaor 
kleiner  MSdchen,  wenn  derselbe  sehr  stark  and  sctaw&chend  ist, 
ist  Caoloph.  nfitdich. 

Aasser  dieser  Einwirkang  aaf  die  weiblichen  Geschlechts- 
organe hat  Canloph.  noch  gate  Erfolge  gegeben  bei  StSrnngen  im 
YerdannngBtraktos  (allerdings  am  sichersten  bei  gleichzeitigen 
UterinstSrongen).  Aphthen  schwangerer  and  stillender  Frauen; 
saores  oder  bitteres  hftafiges  Aafetossen  mit  Schwindel;  Magen- 
krampf, spasmodisches  Erbrechen  mit  äasserster  Übelkeit;  Dys- 
pepsie mit  krampflgen  Symptomen;  Blähangskoliken  and  krampfige 
Tätigkeit  in  den  Darmmnskeln  and  anch  krampfhafte  Hamyer- 
hattnng  Hysterischer  eignen  sich  (bei  gleichzeitiger  Uterasreizang 
amsomehr)  für  die  Fraaenwnrzel  and  haben  oft  durch  sie 
Heilong  gefanden.  — 

Ffigen  wir  noch  hinzu,  dass  auch  Kopfschmerz  verschiedener  Art, 
msbesondere  rheumatischer  und  neuralgischer  Kopfschmerz  und  hef- 
tiger drückender  Eop&chmerz  überm  linken  Auge  mit  Verschlimme- 
rung durch  Bücken,  durch  Licht  und  des  Nachmittags,  mit  Druck- 
empfindlichkeit und  reizbarer  Stimmung;  dass  Schlaflosigkeit  infolge 
grosser  Schwftche  und  nenrSser  Erschlaffung  nach  Abort  oder  grossen 
Blotverlusten;  dass  Krämpfe,  Zittern,  Epilepsie,  Chorea  infolge  von 
Menstruationsstörungen;  dass  Paraplegien  nach  Entbindungen  oder 
Utenukongestionen  und  -retroversionen  und  dass  akuter  und  chro- 
niacher  CMenkrheumatismus  recht  oft  in  CaulophylL  ihr  Heilmittel 
fianden,  so  ist  das  Bild  von  der  Frauenwurzel,  soweit  es  in  so 
engem  Bahmen  zu  entwickeln  ist,  erschöpft 

Bezflc^ch  der  letztem  Erkrankung  füge  ich  noch  bei,  dass 
ich  es  fast  ausschliesslich  bei  Erkrankungen  der  kleinen  Gelenke 
(Hand  und  vor  allem  Mittelhand  und  Finger  und  Fuss,  Mittelfuss 
und  Zehen)  angewendet  und  günstig  befunden  habe,  sowohl  bei  flüch- 
tigen Schmerzen,  wie  bei  heftig  ziehenden,  die  das  Schliessen  der 
Hand  sehr  erschweren  und  oft  bei  Nacht  sich  verschlimmem,  und 
wo  die  Finger  beim  Gebrauch  knacken.  Auch  bei  schmerzenden 
irischen  Gichtknoten  der  Finger  oft  gute  Erfolge. 

Zum  Schluss  einige  Fälle  aus  eigener  Beobachtung. 

1.  Frau  S.,  29  J.  alt,  hat  2  Entbindungen  durchgemacht,  die 
letzte  Dez.  Ol.  Sie  tritt  am  23.  12.  02  bei  mir  in  Behandlung 
wegen  unstillbaren  Erbrechens  am  Ende  des  2.  Gravid.-Monat8. 
ffie  ist  schon  von  einem  allopath.  Kollegen  behandelt  worden  ohne  jeden 
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Erfolg,  80  dasB  dieser  sich  schon  entsctalossen  hatte,  die  Gravidit&t 
zu  unterbrechen  und  diesbezügliche  Medikamente  yerordnet  hatte. 
—  Bei  Übernahme  der  Behandlung  moss  Fat  das  Bett  baten; 
sobald  sie  aufsteht  oder  sich  nur  im  Bett  aufrichtet,  tritt  Erbrechen 
ein.  Im  Liegen  ist  das  Erbrechen  seltener,  auch  hat  sie  im  Liegen 
Appetit,  darf  sich  aber  zum  Essen  nicht  aufrichten,  da  sofort  Er- 
brechen eintritt.  Der  Muttermund  zeigt  ÖflFhung  annihemd  wie 
1  Fingerkuppe  gross,  dabei  leicht  blutig-geflLrbter  schleimiger  Fluor. 
Fat  erhalt  (23.  12.)  Nuz  3  und  Ipecac.  3  und,  da  vor  und  nach 
dem  Erbrechen  starke  Magen-  und  Leibkrlmpfe  auftreten,  am  26. 
12.  Golocjnth.  3  mit  dem  Erfolge,  dass  diese  Krämpfe  sich  merklich 
mildem  und  das  Erbrechen  im  Liegen  täglich  nur  2 — Smal  auttritt. 
Jeder  Versuch  aufzustehen,  jedes  Aufrichten  im  Bett  bringt  jedoch 
nach  wie  vor  Erbrechen,  gleichzeitig  fUüt  sie  sich  sehr  matt 
Jetzt  erhUt  sie  (1.  1.  03)  Caulophjll.  3  (28tandl.  3  Ott).  —  Am 
7.  1.  meldet  sie  mir,  dass  sie  seit  Gebrauch  der  letzten  Tropfen 
aufstehen  kann,  zuerst  tftglich  einige  Stunden,  bald  aber  den  ganzen 
Tag  mit  einer  Stunde  Buhe  mittags.  Am  14.  1.  ist  sie  bei  mir 
in  der  Sprechstunde  und  fdhlt  sich  wohl,  nur  morgens  noch  etwas 
Wttrgen.  Der  blutig-schleimige  Fluor  ist  geschwunden,  desgleichen 
die  Krämpfe  im  Leibe. 

2.  FrL,  26  J.  alt,  leidet  seit  ca.  6  J.  an  Migräne.  Der  Kopf- 
schmerz ist  meist  einseitig  und  sehr  lebhafti  von  starkem  Erbrechen 
begleitet,  sie  muss  liegen.  Die  Anfälle  treten  zur  Zeit  der  Men- 
struation, aber  auch  in  der  Zwischenzeit  fast  jeden  4.  oder  5.  Tag 
auf  und  halten  oft  Vj%—2  Tage  an.  Am  10.  12.  02  erhält  sie 
Cauloph.  3  (3X3)  und  hat  bis  zur  nächsten  Menstruation  fiwt 
3  Wochen  Ruhe.  Vor  Menstr.-Eintritt  wieder  Schmerz  mit  Wfirgen 
und  Erbrechen.  Cauloph.  3  rep.  »  25.  2.  OS.  Sie  hat  beim  letzten 
Unwohlsein  anfangs  Februar  noch  1  Tag  Kopfschmerz  und  Er- 
brechen gehabt,  sonst  frei.  Cauloph.  3  rep.  Seitdem  keine  Nach- 
richt bis  20.  4.  08. 

3.  30jähr.  Frau  zum  4.  Male  GraTida,  letzte  Geburt  Okt  Ol 
war  sehr  schwer,  die  beiden  früheren  vor  8  und  6  Jahren  auch 
nicht  leicht,  hat  viel  Beschwerden  durch  starke  Kindsbewegungen, 
oft  Drängen  bis  zum  Magen  hinauf  und  Wfirgen.  14.  1.  08  Cau- 
loph. 3  (3X3  Trpf.).  Da  sie  nach  diesen  Tropfen  Kopfschmerz 
bekam,  ging  sie  auf  1x3  Tropfen  täglich  zurfick.  10.  2.  Cau- 
loph. 6  (3x3).    22.  3.    Entbindung  ist  gestern  Nachmittag  sehr 
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Meht  Ton  statten  gegugen.  Heat  starke  Nachwehen  Canloplu  8 
(SsMUidlieh  3).    Danach  Lindenuig  der  starken  Wehensehmersen. 

Helonias  dioica 

(der  fidsehe  Einhorn),  eine  Liliacee  oder  Mdanthiacee  (Veratr. 
hitemn  Linn£),  eine  perennierende  Pfl&nse  des  westlichen  Nord- 
Amerika.    Essenz  und  Trit  der  Wnnel. 

HeL  kommt  der  Franenwunel  in  seinen  Wirkungen  anf  die 
Genitalsphäre  des  Weibes  sehr  nahe  und  entfaltet  gleich  ihr  aof 
diesem  Gebiet  seine  Hanptwirkongen. 

In  erster  Linie  wirkt  es  aof  Fraaen,  die  in  ihrem  ganzen 
Nerrenqrstem  heruntergekommen  und  geschw&cht  sind,  durch  jede 
Arbeit  ermfidet  werden  und  besonders  den  Ermfidungsschmerz  im 
Bücken  empfinden.  Wenn  sie  in  der  Arbeit  sind,  geht  es  etwas 
bessar  (ähnlich  der  Rhuswirkung  bei  oberflächlicher  Betrachtung, 
doch  bei  Bhus  Besserung  durch  Geschmeidigwerden). 

Die  Gemtttflstimmung  ist  sehr  reizbar,  duldet  keinen  Wider- 
spruch, kmnen  Rat  und  bekrittelt  jeden  und  alles.  — 

Sie  findet  laut  Prüfung  und  klinischer  Erfahrung  besonders 
Anwendung  bei  Menstruationsstürungen,  Amenorrhoe  mit  allgem. 
Atonie  und  Anaemie,  Dysmenorrhoe,  Menorrhag.;  bei  dunklem 
stinkendem  Fluor  und  breiigem  Belage  (bei  einer  Vergiftung  waren 
alle  Sehamtefle  heftig  entzündet  und  mit  einer  quarkartigen  Masse 
bedeckt;  hauptsächlich  war  das  äussere  Drittel  der  Vagina  er- 
griffen). Prolaps,  ut  und  Sterilität,  drohender  Abort,  lu  lang 
dauernde  Lochien;  z.  B.  heilte  sie  nach  Haie  eine  zum  8.  Mal 
schwangere  Frau,  die  an  allgemeiner  Erschöpfung  und  Anaemie 
litt,  mit  kleinem,  schwachem  Pulse,  gelblicher  Haut,  Appetitmangel. 
Jede  Nahrung  macht  Unbehagen  und  Druck,  Stuhlverstopfung, 
Schmerz  im  Uterus,  Drängen  nach  unten,  Fluer  und  grosse  Nieder- 
geschlagenheit 

Dann  hat  es  sich  bei  völliger  Impotenz  wiederholt  bewährt. 
(Beisp.:  50j.  Mann  seit  mehreren  Jahren  Schmerz  in  Nierengegend, 
schmerzhafte  Steifigkeit  des  Bfickens  in  Lumbargegend,  Brenn- 
schmerz  beim  Hamen,  Harndrängen  und  viel  Urin.  Völlige  Impo- 
tens.    Helonin  heilte  bald.    Haie). 

Desgleichen  weist  ee  wiederholte  günstige  Erfolge  auf  bei  Dia- 
betes mit  starker  Kräfteabnahme  trotz  guten  Appetits,  vielem  Durst, 
starkem  Verfall,  schnellem  und  weichem  Pulse. 

Und  ebenso  bei  Albuminurie  (auch  Alb.  nach  Scharlach)  mit 
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ähnlichen  Erscheiniingen  starken  ErSfteTerfallfi,  Abmageningi 
blasser  Haut  Znnge  in  der  Mitte  weiss  belegt  Fleisch  moss  er 
erbrechen.    Reichlicher  Harnabgang.  — 

Aach  bei  grosser  Schwäche  nach  Diphtherie  und  bei  starker 
Anaemie  and  Chlorose  hat  es  sich  bewährt. 

Senecio  aureas 
(Goldenes  Kreazkraat),  Eomposite,  Pflanze  in  Nordamerika  heimisch, 
mit  goldgelben  Blüten,  1 — 2  Fuss  hoch,  (Essenz  aas  der  frischen 
Pflanze  bereitet),  hat  auch  grosse  Schwäche  als  Gharakteristicnm, 
macht  Entzfindung  der  Schleimhäute  und  hat  sich  klinisch  bewährt 
bei  Erkrankungen  der  Harn-,  Geschlechts-  und  Respirationsorgane. 
—  Bei  fibermässigem  Harnabgang,  Anasarka  mit  Stuhlverstopfung« 
blutigem  Harn,  Dysurie,  Nierenentzflndung  mit  heftigem  Schmerz 
beim  Harnen,  Ziegelmehlsediment  und  bei  Blasenreizung  der  Kinder. 

Ferner  bei  Prostatavergrösserang,  bei  Amenorrh.»  Dysmenorrh», 
Leucorrhoeai  falschen  Lagen  des  Uterus  mit  Drängen  im  Becken 
und  Fluor,  bei  zu  häufigen,  zu  lange  anhaltenden  und  zu  reich- 
lichen Regeln  (alle  8  Wochen  8—10  Tage  lang). 

Schliesslich  hat  es  wiederholt  gflnstige  Erfolge  gezeitigt  bei 
Lungenerkrankungen  und  bei  Lungenblutung,  die  mit  Menstruations- 
Störung  yergesellschaftet  sind. 

Bei  allopath.  Kollegen  in  Amerika  galt  Senecio  f&r  ein  grosses 
Franenmittel.  — 

Veratr.  virid. 
(die  grOne  Niesswurz),  eine  Golchicacee,  in  Nordamerika  heimisch. 
Die  Tinktur  wird   ans   dem  getrockneten  Wurzelstock  mit  60% 
Ale.  bereitet 

Die  grüne  Niesswurz  ist  ein  wichtiges  Mittel.  Sie  hat  manches 
gemeinsame  Symptom  mit  ihrer  weissen  Schwester,  z.  B.  die  starke 
Herzschwäche  mit  kalten  Schweissen,  den  Kollaps,  das  Schwächer- 
werden der  Muskulatur,  die  Kälte;  doch  auch  recht  abweichende 
Erscheinungen,  z.  B.  aktiy  kongestive  Zustände.  — 

Ja,  dieser  Dualismus  ist  gerade  charakteristisch  fOr  die  grftne 
Niesswurz  und  lässt  sie  leicht  unterscheiden  von  anderen  Mitteln, 
die  auch  bei  Eiterungen  in  Betracht  kommen,  wie  Lach.,  Tarant., 
Hep.,  Merc,  Myrist  sebif;  allen  fehlen  die  starken  febrilen 
Schwankungen,  die  der  Niesswurz  eigen  sind.  Dem  Aconit  steht 
sie  gar  nicht  nahe,  da  Aconit  nie  die  tiefen  Schwankungen,  nie 
die  Bubnormalen  Temperaturen  hat.    Trockepe  Zunge  mit   hell- 
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ratmn  RH>ftifAn  in  dmr  ^\ttA  und  dem  Gef&U  des  YerbrühtaeiDB» 
gedanaeneB  bläalicb^s  Oesi^bt  sind  weitere  Gbarakteristika  Ar 
Veratr.  Tiride. 

Es  bat,  wie  die  drei  TOrbergebenden  llittely  grosee  Sebwäcbe 
und  bat  sieb  bewäbrt  bei  cloniacben  und  toniacben  Krimpfen, 
Gborea,  Myalgie,  Muskel-  und  GelenkrbeumatiBmaa ,  beaondera 
wenn  das  Herz  dabei  ergriffen  ist,  bei  Neuralgie  und  Meningitia 
cerebroapin.  — 

Die  Haut  iat  meist  kalt  und  feucht,  oft  Kriebeln  dabei.  Be- 
wäbrt hat  ea  sich  in  den  ersten  Stadien  der  Pocken  Gokal  äuaaer- 
Kcb  angewendet  erzeugt  es  Blaaen),  der  Maaem,  dea  Scharlacha 
und  Eryaipels,  wenn  dabei  hohes  Fieber,  Reizung  des  Vagus 
(Übdkeity  Erbrechen),  Blutanschoppung  in  den  Lungen^  erschwertes 
Atmen  und  Gebimbyperämie  Yorbanden  sind. 

Femer  für  die  yerschiedensten  Fieberformen  und  speziell  für 
infektiöse:  intermitt,  remitt  und  biliöse  Fieber,  Gelbes  Fieber, 
typhöse  und  Puerperalfieber.  — 

Bei  Gehimreizung:  Eongestion,  Entzündung,  Dentit  grav», 
Meningitis  cerebrospin,  auch  tuberc* 

Kopfschmerz  mit  Schwindel,  Gefbbl,  als  wollte  der  Kopf  zer- 
springen, Übelkeit  und  Erbrechen  (Vagusreizung). 

Oesophagitis.    Brennscbmerz  den  Ges.  hinauf. 

In  der  Genitalsphftre  bei  Orchitis. 

Abortus  wird  durch  Veratr.  Tirid.  erzeugt  und  gebeilt,  Metrit., 
Dyamen.,  hyater.  Krämpfe,  Mania  puerperal.,  Febr.  puerperal. 

Auch  bei  Aathma  mit  ängatl.  Beklemmung,  bei  Pneumonie 
mit  iriel  Blut  im  Auawurfe.  Ea  wird  direkt  als  Abortiyum  bei 
Pnenm.  croup  gerühmt  und  sicher  ist,  dass  die  grQne  Niesswurz 
wiederholt  Fille  von  Lungenanschoppung  zur  Heilung  brachte,  in 
denen  man  den  Ausbruch  einer  Pneumonie  bestimmt  erwarten  musste. 

Auch  Herzflattem  und  -klopfen,  Brennen  und  Unbehagen  am 
Herzen^  PericarditiSi  Bheumat.  Affekt,  des  Herzens  weisen  häufig 
avi  Veratr.  viiid. 

Hiermit  habe  ich  in  der  Hauptsache  die  Fälle  erschöpft,  wo 
Veratr.  virid.  durch  Prttfung  und  klinische  Nachprfifung  sich  be- 
wäbrt hat  Wir  sehen,  es  wirkt  hauptsächlich  auf  die  Zirkulation 
und  das  Fieberzentrum,  auf  daa  Nervayatem  (apeziell  den  Vagua) 
und  auf  die  Muaknlatur,  geatreifte  und  glatte.  —  Jedenfalla  weiaen 
alle  fieberhaften  Erkrankungen,  die  von  Veratr.  virid.  gfinatig  be- 
enifiuaat  wurden  (Puerperalf.|  Eryalp.,  Phlegmone  u.  a.  w.),  die 
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starken  Temperfttanchwankmigeii  aaf,  die  ja  stets  eine  schon 
vorhandene  oder  entstehende  oder  drohende  Eiterung  septischen 
Charakters  (Streptokokken)  andeuten.  Sobald  diese  sich  zeigen, 
denkt  man  an  die  grfine  Niesswnn.  — 

Phytolacca  decandra 

(die  Eermisbeere)  ist  eine  in  Nordamerika  heimische,  jedes  Frikh- 
jahr  frisch  ans  der  Wnrzel  wachsende,  mehrere  Fnss  hohe  Pflanse 
mit  rotem  Stamm  und  Zweigen,  schdngrttnen  Blättern  und  dunkd- 
blanen  Beeren.  —  Ans  der  12—15  cm  dicken  rftbenfBrmigoa 
Wnrsel  wird  eine  Essenz  bereitet  (seltener  eine  Tinktur  ans 
Blftttem  und  Beeren).  — 

Nach  Glenuss  einer  geringen  Menge  der  Wurzel  oder  Beeren 
treten  auf:  Übelkeit,  heftiges  Erbrechen  und  Abführen,  kolikartige 
Schmerzen  im  Magen  und  Leibe,  Speichelfluss,  entzAndeter,  ge- 
schwollener, trockener  und  schmerzhafter  Hals  (Bachen  und  Man- 
dehi),  Kopfschmerz,  Trfibsichtigkeit,  Schwindel,  spasmodisehes  Werfen 
der  Arme  und  Beine,  kalter  Schweiss,  kalte  Glieder  und  dieee 
PrOfungs-  oder  Versuchs -Symptome  deuten  die  hauptsftchlichsten 
Wirkungsgebiete  an. 

Als  allgemeine  Leitpunkte  für  den  Gebrauch  von  PhytoL  sind 
zu  merken:  Alle  Kopf-  und  Halssymptome  sind  besser  nach  dem 
Frfihstfick;  Hitze  und  Bauchsymptome  schlimmer  nachmittags.  — 
Sftmtliche  Symptome  sind  schlimmer  durch  Bewegung  im  Freien, 
nur  der  Kopfschmerz  besser  im  Freien.  —  Viele  Symptome  sind 
Yon  Hitze  begleitet. 

Henrorstecbend  ist  auch  bei  PhytoL,  wie  bei  allen  heute  ba* 
sprochenen  Mitteln,  grosse  Mattigkeit,  Schwiche  und  Erschöpftug, 
oft  dabei  verfallenes  Gesicht,  blaue  Ränder  um  die  Augen,  Schwaeh- 
sichtigkeit,  Ulcera  und  Bläschen  an  Zunge  und  Lippen  und  sehr 
rote  Zungenspitze.  Femer  ist  recht  charakteristisch  ein  lebhafter 
Schmerz  an  der  Zungenwurzel  beim  Schlingen,  der  sich  bei  allM 
Mund-  und  Halsaffektionen  findet  und  als  Teilerscheinung  des 
aber  den  ganzen  Körper  verbreiteten  Wehegeflihls  auftritt  — 
Häufig  Zittern  der  Glieder,  krampfhafte  Bewegungen  und  Zucken. 

Nach  diesen  allgemeinen  Betrachtungen  wollen  wir  uns  wieder 
der  klinisch  erprobten  Wirksamkeit  des  Mittels  zuwenden. 

(Gemäss  seiner  grossen  Einwirkung  auf  die  Muskulatur  hat  es 
sich  sehr  gut  bewährt  bei  Opisthotonus  und  Tetanus,  wenn 
dabei  die  Hände  eingeschlagen,  Zehen  gebeugt,  Lippen  umgestOlpt 
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mä  und  abweehselnd  Krampf  lud  Erschlaffaiig  der  Gesichtamuikelii 
«oftritt;  Kinn  Bach  der  Bmat  gesogen* 

Aach  akater  und  chronischer  BhemnatismoB  haben  in 
PhytoL  oft  ihr  Heilmittel  gefanden.    Sie  wird  yielfaeh  als  Volke- 
mittel  gegen  Rheuma  angewendet  nnd  ist  ein  Hanptmittel  der 
amerik.  Allopathen.  HomöopathiseherseitB  kommt  es  in  Anwendung 
bei  Brost-  und  Seitenschmerz,  spesiell  Schmerz  durch  das  Brust-, 
bein  hindurch  und  auch  bei  Schmerz  in  der  Herzgegend  und  Angina, 
pectoris  mit  ausstrahlendem  Schmerz,   Knebeln  und  Taubheit  inj 
dem  rechten  Arm  (was  links  Acon.,  Kahn,  und  Rhus  haben).  { 
Femer  bei  Torticollis  mit  gleichzeitiger  Mandel-  und  Drttsen- 
sehwellung,  Lumbago  mit  Tag  und  Nacht  gleichmässig  anhalten- 
dem Schmerz,  bei  Schmerzen  in  den  Schalterblittenii  im  rechten  j 
Sehultergelenk  und  Unvermögen»   den  Arm  zu  heben,  Llh-  I 
mnngsgefllhl  in  den  Armen  und  besonders  bei  hart  und  glänzend  ; 
geschwollenen  Finger gelenken,  Schmerzen  und  Zittern  der 
Hände,  alles  schlimmer  durch  Druck  und  Bewegung. 

Bei  grossen  Schmerzen  in  den  Hflften  und  Oberschenkeln 
und  heftigen  schneidenden  Schmerzen  in  der  Hflfte  hinter 
dem  Troch.  maj.  jeden  Morgen  4—5  Uhr,  den  Kranken  aus 
dem  Bett  treibend  und  durch  schneUes  Umhergehen  gebesserti 
Bheum.  Schmerz  im  Knie  (besonders  links),  Gefbhl,  als  sei  die 
Sehne  zu  kurz,  Schmerzen  in  den  Unterschenkeln,  Fassen 
und  Zehen  und  im  Periost  der  tibia,  Schwere  der  Beine,  wie 
eingeschlafen. 

Besondere  Affinität  zeigt  Phytol.  zum  syphilit.  Bheumat 

Nächstdem  werden  Schleimhäute  und  Drttsen  von  Phyt.  stark 
beeinfluBst.  Bei  Munderkrankungen  mit  metall.  Geschmack  mit 
Speichelansammlung  im  Munde,  Trockenheit  im  Gaumen,  Anschwel- 
lung des  Gaumens,  Bläschen  im  Munde,  starker  Schmerz  der  Zungen- 
wurzel; also  bei  den  verschiedenen  Formen  von  Stomatitis  und  Gingi- 
vitis,  besonders  auch  bei  Stomat.  syphiUL  und  mercurial.  —  Ferner 
hei  Parotit,  mag  sie  als  selbständige  Krankheit  oder  als  Folge  von 
Scharlach  und  Diphtherie  auftreten,  grosse  Hinfälligkeit,  viel  zäher 
Speichel  und  Schmerz  im  Oberkiefer  und  in  den  Zähnen  sind 
Leitpunkte.  —  Auch  FflockgefBhl,  zum  steten  Schlucken  nötigend. 

Bei  Halsentzflndungen,  speziell  scarlat  und  diphther.  wird 
uns  Phyt  ein  sehr  wichtiges  Heilmittel  bei  dunkel  bläulichrot 
gefärbtem  Rachen,  starkem  Schmerz  beim  Schlucken,  Gef&hl,  als 
fliese  eine  glühende  Kugel  im  Rachen;  Rachen,  Mandeb  und 
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Sehlnnd  sind  mit  missfarbigeDy  dunkeln  Membranen  bedeckt,  x&ber 
Schleim  hängt  in  Faden  von  der  hintern  Nasenhöhle  nnd  wird  mit 
MAhe  entleert.  —  V^8chlimmjrttju(„da 
dabei  grosse  Schwäche  nnd  Ohnmächtigkeit  beim  AufrichteD.  Im 
Beginn  der  Erkrankung  meist  Frösteln,  kaltes  Überlaufen  und 
Rackenschmerz.   Grosse  Trockenheit  im  Halse  sehr  hervorstechend. 

Unter  ähnlichen  Symptomen  bei  Angina  syphilit 

Auch  bei  Kehlkopfkatarrh  ist  es  ein  gutes  Mittel,  wenn 
Heiserkeit  mit  Aphonie,  Brennen  im  Kehlkopf  und  Luftröhre, 
ZusammenziehuDgs-  oder  Fflockgeffihl,  zum  steten  Schlucken 
nötigend,  trockener  kurzer  Husten,  danach  Schleunauswurf,  Kitzel 
im  Larynx  und  Trockenheit  im  Pharynx,  Verschlimmerung  nachts^ 
sobald  er  sich  niederlegt,  und  stetes  Erstickungsgefdhl  vorhanden 
sind.  — 

Die  Harn-  und  Geschlechtsorgane  werden  auch  beeinflusst. 
Lebhafter  Schmerz  in  den  Samensträngen  bei  Orchit.  und  G-o- 
norrhoea  (auch  Syphilis  und  Impotenz)  weichen  der  PhytoL 

Zu  starke  und  zu  häufige  Menses,  Menorrhagie,  Leukorrhoe 
unter  Schmerz  und  Schwäche,  schmerzhafte  Brttste  während  der 
Menses  reagieren  auf  Phytolacca;  aber  auch  Mastitis;  aufgesprungene, 
rissige  Brustwarzen;  verhärtete  Brfiste  und  Milchknoten;  ja  auch 
i  krebsige  oder  mindestens  stark  krebsverdächtige  mehrjährige 
'Schwulst  in  der  Brust,  zur  Zeit  der  Menses  schmerzhaft,  mit  bis 
Un  den  Arm  ausstrahlenden  Schmerzen  und  Anschwellung  der 
iAxillardrasen  sind  unter  Phyt.  gewichen. 

Desgleichen  hat  sie  unzweifelhaft  krebsige  Entartungen  der 
Haut  geheilt,  wie  auch  Abszesse  aller  Art,  besonders  der  Brust- 
drfise,  Lupus,  verschiedene  Ausschläge  (Liehen,  Psoriasis,  Pityriasis), 
Furunkel  und  ähnliche  Erkrankungen.  Auch  bei  langsamem  Ans* 
bruch  des  Scharlach-Erythems  leistet  Phyt.  Gutes,  desgleichen  bei 
syphilitischen  Ausschlägen  und  Beingeschwflren  syphilitischer  nnd 
nichtsyphilitischer  Art.  (S^ergiftung  S.  886.  Haie).  Auch  bei 
Beseitigung  alter  Narben  soQ  sie  Gates  leisten  (jedenftüls  haben 
wir  hier  im  Graphit  ein  sichereres  Mittel).  —  In  allen  diesen 
Fällen  findet  sich  mehr  oder  weniger  ausgeprägt  die  starke,  f&r 
Phyt.  charakteristische  Schwäche  des  Organismus.  — 

Diskussion: 

Dr.  Windelband  hat  Caulophyllum  besonders  bewährt  be- 
funden bei  zu  starker  Menstruation  mit  starker  Leukorrhoe 
und   bei   chronischer  Metritis.   —   Senecio    war   besonders    von 
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Erfolg  bei  starken  MenetmatioiiBkolikeiL  im  Beginn  der  Regel 
Danernde  Erfolge  erzielte  er  durch  monatelangen  Gebrauch  in  der 
Zwischenzeit.  —  Veratr.  Tiride  wendet  er  besonders  gern  an  bei 
heftigen  Menstmationskoliken  mit  BligräneanMen,  die  durch  starkes 
Erbrachen  und  starke  Durchfälle  charakterisiert  sind«  —  Phytol. 
dec.  hingegen  zeigt  eine  ausgesprochene  Wirkung  auf  das  Herz. 
Bei  Fettherz  mit  starker  Atemnot  und  Herzschwäche  hat  er  sehr 
gute  Erfolge  zu  Terzeichnen.  Desgleichen  hat  sich  das  Mittel  bei 
ziehenden  Schmerzen  in  den  Brttsten  zur  Zeit  der  Menstruation, 
bei  ehren.  Mastitis  mit  Enotenbildung  in  den  Brüsten  sehr  gut 
bewährt.  Auch  die  recht  wlderstandsfilhigen  silbergrauen  Plaques 
SyphilitiBcher  im  Munde  zeigten  wiederholt  günstige  Beeinflussung. 

Dr.  Burkhard:   Das  Oeffihl,  dass  die  Gebärmutter  yorhanden 
,18t,  wie  wir   es  in  F&Qen   von  Anteversio  finden,  ist  ein  guter 
{'  Hinweis  auf  Helen,  dioic.    Er  hat  wiederholt  in  solchen  Fällen 
.Beseitigung  aller  Beschwerden  damit  erzielt. 

Dr.  Gisevius  sen.  weist  auf  die  hohe  therapeutische  Bedeutung 
der  Cimidf.  und  des  Makrotins  gerade  bei  Frauenleiden  hin. 

Dr.  Giserius  jun.  deutet  auf  die  sichere  und  unzweifelhafte 
Beeinflussung  der  ünterleibsorgane  und  speziell  der  weiblichen 
Geschlechtsorgane  von  der  Nasenschleimhaut  aus  hin  und  zwar 
ruft  Beizung  (durch  Pinsehi  oder  dergl.)  der  rechten  Nase  Schmerz 
in  der  linken  Oyarialgegend  herror  und  umgekehrt.  —  Helonias 
beeinflosst  mehr  gastrische  Zustände,  während  Caulophyll.  mehr 
das  Nerrensystem  des  weiblichen  Geschlechts  angreift.  Veratr. 
Tirid.  ist  unbedingt  ton  gttnstiger  Wirkung  bei  Puerperalerkran- 
kungen,  doch  muss  in  erster  Linie  auch  lokale  Behandlung  erfolgen. 

Dr.  Burkhard  warnt  gleichfalls  davor,  bei  Puerperalerkran- 
kugen  sich  auf  innere  Mittel  aHein  zu  verlassen.  Spfllungen  des 
Uterus  u.  8.  w.  seien  die  Hauptsache. 

x^  Dr.  Dermitzel  hat  von  Caulophyll.  bei  Menstruationskoliken 
.«IBrfölg  gehabt  Er  hatte  femer  einen  eigenartigen  Fall,  wo  bei 
/  einem  jungen  Mädchen  der  ganze  Introitus  vaginae  einen  schmierig 
:  eiweisaartigen  Belag  zeigte,  ähnlich  den  Angaben  in  der  Helonias- 
1  ver^ftnng.  Nachdem  verschiedene  Mittel,  die  verschiedenartigsten 
\  Bäder  u.  s.  w.  schon  vorher  ohne  Erfolg  gebraucht  worden  waren, 
'heilte  Helonias  schnell  und  sicher.  — 

Dr.  Windelband  hat  in  ähnlichen  Fällen  bei  starkem  Pruritus 
vulvae  von  Galad.  seguin.  0  oft  gute  Erfolge  gesehen. 

Dr.  Gisevius  jun.  weist  auf  Hahnemanns  Psoratheorie  hin. 
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die  im  aUgemeinen  bei  schweren  Leiden  2a  wenig  beachtet  wird, 
ans  aber   unbedingt  yor  Überschätzung  lokaler  Bingriffe  schfltst. 

Dr.  Burkhard  erwähnt  noch  einen  Fall  von  Henstr.  desqua- 
matiTa,  der  gut  heilte  auf  Magnes.  phosph. 

Nachdem  noch  Dr.  Dermitzel  Mitteilungen  über  die  Liga  und 
die  Homöopath.  Rundschau  gemacht  hat  und  einige  geschäftliche 
Punkte  erledigt  wurden,  schliesst  der  Vorsitzende  die  Versammlung 
um  12  Uhr. 

Sitzung  vom  11.  9.  02. 

Der  Vorsitzende  Kollege  Windelband  eröffnet  die  Sitzung,  als 
erste  nach  den  Ferien,  mit  einem  Bericht  über  den  Verlauf  der 
ZentrolTereinsversammlung  in  Köln. 

Neuerdings  erfolgte  Angriffe  auf  die  Homöopathie  tou  Seiten 
eines  Abgeordneten,  in  der  Vossischen  Zeitung  und  von  Seiten 
des  Apothekervereins  geben  zur  Erörterung  geeigneter,  energischer 
Abwehrmassregeln  Anlass. 

EolL  Thom  in  Saarbrücken  hat  die  Frage,  ob  homöopathische 
Ärzte  gehalten  sein  sollen,  ihre  Arzneien  zu  signieren,  auf  dem 
Ldstanzenwege  im  verneinenden  Sinne  entschieden  erhalten. 

Sitzung  vom  25.  9.  02. 

Schwarz  stellt  den  bereits  flrüher  vorgestellten  Fall  von  Lupus 
vor,  der  als  Lupus  der  Uvula  begonnen  hatte,  dann  durch  die 
Nase  aufr  Oesicht  übergegangen  war  und  endlich  die  Hände  und 
Füsse  infiziert  hatte.  Die  heutige  YorsteQung  soll  den  ausge- 
zeichneten Erfolg  subkutaner  Tuberkulininjektionen  demonstrieren. 
Schwarz  gedenkt  diese  Behandlung  fortzusetzen  und  seinerzeit 
über  den  weiteren  Verlauf  zu  berichten."^) 

Es  wird  beschlossen,  ein  auswärtiges  Vereinsmitglied  zu 
den  Veranstaltungen  des  Vereins  nicht  mehr  einzuladen, 
da  dasselbe  seit  Jahren  von  den  Einladungen  keine  Notis 
genommen  hat. 

Im  Anschluss  an  die  Mitteilung  des  Kollegen  Windelband, 
dass  die  Vossische  Zeitung  die  Erwiderung  auf  den  von  ihr  ge* 
brachten  Angriff  nicht  aufgenommen  hat,  wird  die  Debatte  über 
geeignete  Abwehrmassregeln  fortgesetzt.  Gisevius  II  schlägt  vor, 
alle  Anhänger  der  Homöopathie  zu  einer  Liga  zusammenzufassen 
und  für  diese  Liga  ein  eigenes  Blatt  zu  schaffen,  welches  durch 
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mofjichst  grosse  Auflage  die  Verteidigang  der  Homöopathie  an- 
abUngig  von  der  Tagespresse  abemimmt. 

Der  Gedanke  findet  allerseits  Anklang.  Es  wird  beschlosseD, 
diien  Bericht  Ober  das  Verhalten  der  Vossischen  Zeitung  allen 
fllnrigen  Zeitungen  angehen  zu  lassen. 

Sitsung  Tom  9.  10.  02. 

Anwesend  sind  die  Herren:  Bastanier,  Bree,  Breustedti  Burk- 
hard, DammholSy  Dennitzel,  Qisems  I  und  II,  Jaho,  Kleinschnddti 
Kröner,  Schwan,  Windelband,  a.  G.  Bouman. 

Kollege  Junge- Altena  berichtet,  dass  sein  Vorgehen  gegen  den 
Kreisarzt  Dr.  Schutt  erfolglos  gewesen  ist,  und  ttberlässt  weitere 
Schritte  dem  Z.-V. 

Daran  anknflpfend  Debatte  Aber  eine  zu  schaffende  eigene 
Presse.  Breustedt  schUgt  lotf  sich  mit  Kursen  an  die  Studenten 
SU  wenden« 

IVindelband  konstatiert,  dass  die  Anwesenheit  tou  Zuhörern 
in  der  Poliklinik  das  Publikum  zum  Teil  abgeschreckt  hat 

Gisenus  U  schlägt  daher  die  Gründung  einer  Gratis-Poliklinik 
nur  n  Lehnwecken  Tor. 

Schwan  schlägt  Tor,  die  Adepten  als  Assistenten  anzunehmen, 
um  theoretische  und  praktische  Unterweisung  zu  verbinden. 

Es  folgt  der  Vortrag  des  Kollegen  Gisevius  H  Aber  Aurum; 
derselbe  wird  als  selbständiges  Befent  in  dieser  Zeitschrift  er- 
scheinen. 

Diskussion:  Windelband  hat  YOn  allen  Goldpräparaten  am 
meisten  und  mit  bestem  Erfolg  Mercur  anrät,  angewendet,  besonders 
bei  Myomen,  skrophulösen  Lymphomen  und  bei  tertiärer  Lues.  Die 
Hentettnng  des  Prl^antes  ist  einfach;  man  setzt  Blattgold  reinem 
Quecksilber  zu,  bis  es  zu  einem  amorphen  Pulver  geworden  ist. 

Gisevius  II.  Merc.  anrät,  vereint  zwei  Antipoden,  insofern 
Aurom  besonders  im  Kampf  gegen  Mercur  empfohlen  wird.  Ihm 
selbst  hat  sich  Aurum  vonfiglich  bewährt  bei  alten  Homhaut- 
aftktionen,  bei  denen  Lues  und  Hg  mitspielen. 

Gisevius  gibt  bei  jeder  Metritis,  ohne  Bflcksicht  auf  die  Aetio- 
legie,  AuruBL 

KrSner  unterstBtzt  diese  Empfehlung. 

Windelband:  Aurum  jodat.  ist  unbeständig,  da  das  Jod  aus 
den  Verreibnngen  schwindety  daher  nur  als  frisches  Präparat  zu 
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Burkhard   giebt  AuramjppLUi;^^«..  oder  meta^^  nur  bei 

Syphilis,  besonders  der  Nase  and  des  Oehirns,  Aur.  moriat.  natronat. 
in  2.  VerdQnnung. 

Breustedt  berichtet  über  einen  Fall  von  rätselhafter  Genick- 
Steifigkeit;  Durchleuchtung  mit  Röntgenstrahlen  soll  an  einer 
Stelle  der  Halswirbelsäule  eine  grössere  Durchsichtigkeit  ergebea 
haben.  Hg.  und  Jod  waren  vergebens  angewendet  worden.  Auf 
Orund  von  Selbstmordneigung  gab  Breustedt  Aur.  met.  3—4  und 
erzielte  fast  völlige  Heilung. 

Eröner:  Aiirumj&t^  spezifisch  fQr  alle  Pannusformen.  Bei 
Arteriosclerose  hat  er  schon  nach  Tagen  subjektive  und  objektive 
Besserung  beobachten  können. 

Gisevius  11:  Ffir  Arteriosclerose  eignet  sich  besonders  Aurum 
arsenicoB.  bei  typischen  nächtlichen  stenocardischen  Anfällen;  auch 
Ergotin  nach  Donner  ist  empfehlenswert. 

Burkhard  erwähnt  bei  der  Gelegenheit,  dass  die  alkoholische 
Tinktur  von  Seeale  bei  Gebärmutterblutungen  nichts  nfltzti  da  sich 
Ergotin  offenbar  schlecht  in  Alkohol  löst 
r^^^indelband  stellt  sich  eine  sehr  wirksame  Tinctur  her,  indem 
er  Seoale  mit  Wasser  digeriert,  welches  mit  Salzsäure  angesäuert 
ist  im  Verhältnis  von  1:4.  Um  das  Präparat  haltbar  zu  machen, 
setzt  er  dann  nach  sorgfältigem  Filtrieren  Alkohol  zu  (ein  Teil 
zu  6  Teilen  Lösung). 

^^.^  Sitzung  vom  23.  10.  02. 

Im  „Volksblatt  fOr  Hygiene^  hat  ein  Dr.  Eisenstadt  die  homöo- 
pathischen Ärzte  als  Kurpfuscher  bezeichnet,  sofern  sie  nicht  die 
Geschlechtskrankheiten  ebenso  behandeln  wie  die  Schulmedizin. 
Kollege  Windelband  will  es  übernehmen,  den  Dr.  Eisenstadt  zur 
Rechenschaft  zu  ziehen.  Kollege  Windelband  teilt  mit,  dass  das  Polizei- 
präsidium die  Schliessung  des  Vertrages  zwischen  der  Wiesicke-Stif- 
tung  und  dem  Verein  Berliner  homöop.  Krankenhaus  genehmigt  hat. 

Kollege  Breustedt,  welcher  es  abernommen  hatte,  über  Typhus 
zu  referieren,  verliest  die  Krankengeschichte  seines  eigenen  Kindes. 

In  der  daran  anschliessenden  Diskussion  referiert  Gisevius  II 
über  3  Fälle  zum  Teil  unter  Vorlegung  von  Temperaturkurven  und 
demonstriert  an  denselben  die  prompte  Wirkung  der  homöopathischen 
Mittel,  welche  sich  leicht  allen  Wandlungen  der  Krankheits- 
erscheinungen anpassen.  Besonders  auffallend  erscheint  ihm  ein 
Fall,  in  welchem  eine  Psychose  eingetreten  war,  die  trotz  ener^seher 
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Bäderbehandliuig  nicht  weichen  wollte.  Durch  auffallend  lautea 
Gurren^  und  fast  ,fdonnerartige8*  Getöse  im  Leibe  wurde  er  auf 
Acid.  plioaphor»  geführt,  welches  einen  frappierenden  Erfolg 
herbeifBhrte. 

Meningitische  Reiierscheinungen  reagierten  gut  auf  Zinc,  Plau- 
ritia  auf  Rhus  radicans,  Koliken  auf  Veratrum  etc. 

Das  Hauptmittel  scheint  ihm  Baptisia  zu  sein. 

GiseviuB  I  hat  sehr  Tiele  und  schwere  Fälle  behandelt  im 
Laufe  seiner  Praxis  und  hat  nur  einen  verloren.  Darmblutung 
hat  er  stets  mit  Hamamelis  beherrscht,  ohne  Bäder. 

Windelband  hat  Hunderte  von  Typhen  seiner  Praxis  mit  so 
gutem  Erfolg  behandelt,  dass  er  gar  nicht  wüsste,  was  er  lieber 
behandeltei  als  Typhus,  im  letzten  Jahrzehnt  aber  wenig  Fälle  erlebt. 

Burkhard  hat  nach  langer  Pause  wieder  mal  4  Fälle  in  Be- 
handlung bekommen,  die  er  alle  mit  Chinin,  arsenicos.  behandelt  hat. 

Oiseyius  I  bestreitety  dass  Chinin,  arsen.  indiziert  seL  Das 
Fieber,  f&r  welches  Chinin,  arsen.  passt,  muss  intermittierend  sein. 

Wttgk  hat  Hunderte  von  Fällen  mit  Arsen  erfolgreich  be- 
handelt 

Windelband:  Chinin,  arsen.  ist  besonders  in  der  BekonTalea- 
cens  indiziert 

Giaenus  U  hält  die  Behandlung  mit  kalten  Bädern  für  eine 
Barbarei  und  erklärt  ihren  guten  Erfolg  durch  den  Fortfall  der  starken 
Galomelgaben.  Empfehlenswert  sind  protrahierte  lauwarme  Bäder, 
wie  sie  im  Krankenhaus  Friedrichshain  angewendet  werden.  Er 
bedauert  geradezu  das  Verschwinden  des  Typhus,  da  er  als  bak- 
teriell gut  gekannte  Krankheit  ein  so  Yorzfigliches  Demonstrationa- 
Objekt  für  die  Leistungsfilhigkeit  der  Homöopathie  war. 

Dermitzel:  Brand,  der  Urheber  der  Wasserbehandlung,  ist 
schonend  Torgegangen;  er  hat  nur  l^i^/o  Todesfälle  gehabt;  seine 
Hachahmer  haben  die  Sache  Abertrieben^  so  das  eine  Statistik  aus 
New  York  mit  860/0  Todesftllen  abschliesst  —  Er  hat  den  Ein- 
druck gewonnen,  dass  sich  nicht  jede  Epidemie  fOr  die  Wasser- 
behandlung eignet;  er  wftrde  daher  dieselbe  auf  ein  Minimum 
einschränken. 

Als  Ergänzung  sei  hier  auf  den  interessanten  Artikel   im 

5.  Heft  des  XXI.  Bandes  dieser  Zeitschrift  Terwiesen,  in  wetohem 

Dr.  Tihamfir  v.  Balogh,  Budapest,  fiber  „Ein  neues  homöopath. 
Mittel  gegen  Tjphus  abdominalis*  berichtet. 

Bd.  zxn.  18 
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Sitzung  vom  13.  11.  02. 

Bastanier  hat  aichs  zur  Pflicht  gemacht,  in  allen  Fällen,  wo 
er  seiner  Mittelwahl  ganz  sicher  zu  sein  glaubt,  die  30.  Potenz 
anzuwenden. 

Er  berichtet  über  eine  Brachial-Neuralgie,  welche  sich  seit 
8  Wochen  entwickelt  hatte,  wahrscheinlich  infolge  ungewohnter 
Tätigkeit  (Wäschewaschen),  und  seit  14  Tagen  Schlaflosigkeit 
yerursacht  hatte.  Bhus  30.  beseitigte  alle  Beschwerden  in  zwei 
Tagen. 

Bastanier  berichtet  femer  folgende  Krankengeschichte: 

4.  10.  02.  Arbeitsfrau  leidet  10  Wochen  an  Gesichtsreissen. 
Es  beginnt  im  Munde,  Gefühl,  als  wenn  die  Zähne  und  das  Zahn- 
fleisch zum  Munde  herausstürzen  wollten;  von  dort  aufwärts  und 
dann  rechts  hinüber.  Der  Schmerz  tritt  auf,  sobald  sie  sich 
abends  niederlegt  (aber  auch  am  Tage);  nachts  kann  sie  erst 
gegen  Morgen  einschlafen.  Ausserordentlich  empfindlich  gegen 
Berührung,  auch  gegen  Licht  und  Geräusch.  Muss  aufstehen  und 
hin-  und  herlaufen,  muss  sich  wenigstens  aufsetzen;  recht  ruhiges 
Verhalten  bessert,  wenn  Schmerz  nicht  zu  arg  ist.  Kälte  und 
Wärme  gleichgültig;  Druck  bessert  Säuerlicher  Speichelfloss  da- 
bei; giebt  spontan  Vergrösserungsgefühl  an;  wundert  sich  morgens, 
wenn  sie  sich  im  Spiegel  sieht,  dass  die  rechte  Gesichtsh&lfte 
nicht  geschwollen  ist.  Patientin  bemerkte  noch,  dass  sie  Tor 
5  Jahren  genau  dieselbe  Neuralgie  gehabt  habe  und  dass  Dr.  Dahlke 
ihr  dieselbe  sehr  schnell  beseitigt  habe. 

^  '    Bastanier  gab,  besonders  durch  das  Vergrösserungsgefühl  Ter- 
/anlasst,  Argent  nitr.  diL  D.  7.  und  erhielt  nach  wenigen  Tagen 
die  Nachricht  Yon  dem  prompten  Erfolg. 

Die  Krankengeschichte  des  Dr.  Dahlke,  welche  sich  Bastanier 
aus  begreiflichem  Interesse  inzwischen  verschaffte,  bestätigt,  dass 
es  sich  um  dieselbe  Affektion  gehandelt  hat;  sie  lautet:  15. 2. 97. 
Schlaflos  TOn  Beissen  (Mund,  Schläfe,  Ohr,  links)  seit  Mitte  De- 
zember. Am  Tage  ganz  frei.  Beginnt,  sowie  sie  sich  ins  Bett 
legt.  Morgens  nachlassend,  dann  kann  sie  auch  im  Bett  liegen 
bleiben.  Beim  Hinlegen  Gefühl,  «als  ob  was  reinschiesst*^.  Kommt 
auch  am  Tage,  auch  beim  Hinlegen,  aufhörend,  wenn  sie  aufsteht, 
so  auch  nachts;  Wärme,  Kälte  nicht  einwirkend.  Oft  Schüttelfrost, 
▼erstopft,  Menses  normal,  ohne  Einfluss  auf  die  Schmerzen.  Bei 
heftigen  Schmerzen  Zuckungen  in  den  Gliedern,  Unruhe.    Magnes. 
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carb.  etc.  2  X  tgl.  10  glob.  21.  2.  die  ersten  Tage  besser;  jetit 
auch  rechte  derselbe  Schmerz.  Ord.  ead.  1.  3.  Diese  Woche  frei, 
hat  alle  Nächte  geschlafen. 

Trete  kleiner  unterschiede  in  beiden  Krankengeschichten  ist 
die  Identität  der  Affektion  in  die  Augen  springend.  Interessant 
ist  esi  dass  Arg.  nitr.,  welches  übrigens  weniger  Symptomen  in 
Ähnlichkeit  enteprieht  als  Magn.  carb.,  dennoch  ebenso  prompt 
geholfen  hat. 

Ein  besonderes  Interesse  beanspracht  diese  Argent  nitr.- 
Heilnng  vielleicht  noch  dadorch,  dass  seitdem  bekannt  geworden 
ist,  dass  höhere  Argent  nitr.-Lösungen  sich  in  verkorkten  Flaschen 
nicht  chemisch  wirksam  erhalten,  wie  die  üntersachnng  des 
Chemikers  Dr.  Burkhard  ergeben  hat. 

Die  Beobachtung,  dass  gleiche  oder  fast  gleiche  Affektionen 
bei  ihrer  Wiederholung  nach  einigen  Jahren  durch  ein  anderes 
Mittel  geheilt  werden,  als  das  erste  Mal,  hat  B.  seitdem  mehrere 
Male  gemacht.  Auch  den  Kollegen  schien  diese  Tatsache  nicht 
neu  SU  sein. 

Oiseyius  I  zeigte  das  Präparat  eines  herausgedrehten  Trige- 
minuB.  Derselbe  stammt  von  einer  68jährigen  Dame,  welche  seit 
8  Jahren  an  einer  so  schweren  Trigeminusneuralgie  litt,  dass  sie 
sich  vor  4  Jahren  zur  Operation  entschloss.  Die  Neuralgie  trat 
wieder  auf,  so  dass  Krause  schon  das  Ganglion  Oasseri  entfernen 
wollte.  Chinin,  arsen.  und  Magnesia  phosphor.  heilten  sie  indes 
Tolbtändig. 

Dammholz  hat  auch  Erfolge  von  der  30.  gesehen.  Fälle  von 
sogenanntem  Hexenschuss  hat  er  wiederholt  mit  Rhus  SO.  und 
Bcflad.  30.  im  Wechsel  schnell  beseitigt,  nachdem  bei  anderer 
Behandlung  der  Erfolg  auf  sich  hatte  warten  lassen. 

Brenstedt  macht  auf  das  Sprunghafte  der  Neuralgieen  auf- 
BMrksam,  was  die  Beurteilungen  von  Kunstheilungen  sehr  er- 
schwert 

Borchmann  protestiert  gegen  die  Bezeichnung  i^Hezenschuss*' 
als  zu  oberflächlich.  Es  handelt  sich  bei  den  betreffenden  klini- 
schen Erscheinungen  wohl  meist  um  hamsaure  Diathese  und  die 
Flötelichkeit  der  Erscheinungen  des  Auftretens  und  Aufhörens  der 
Schmerzen  erklärt  sich  durch  innere  Ausscheidung  und  Aufsaugung 
d«r  Harnsäure. 

Mfiller-Eypke  bestätigt  die  Auffassung  Borchmanns  durch 
Hinweis  auf  die  Arbeit  des  englischen  Arztes  Hike  (!),  welcher 

IS* 
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behauptet,  dasB  die  Harnsäure  durch  Abkühlung  des  Körpers  in 
kolloiden  Zustand  gerät  und  dadurch  Schmerzen  in  den  Geweben 
macht 

Gisevius  II:  Die  Harnsäure-Diathese  ist  die  Lieblingstheorie 
der  modernen  Ärzte.  Hike  geht  zu  weit;  das  Blut  kann  sich 
doch  im  Körper  nicht  abkühlen.  Aber  man  tut  wohl^  auf  der- 
artige Stoffwechselstörung  zu  achten»  man  findet  da  nicht  nur 
Harnsäure-,  sondern  auch  pathologische  Phosphat-  und  Oxalsäure- 
Ausscheidung.  Auch  fftr  die  Behandlung  der  Neuralgien  sind 
diese  Gesichtspunkte  höchst  wichtig;  da  bewähren  sich  dann 
unsere  grossen  Stoffwechsel-Mittel  wie  Lycopodium  und  Natrium 
muriaticum. 

Borchmann  freut  sich,  dass  Giseyius  das  Gebiet  der  DiathQsen 
erweitert.  Wenn  man  immer  erst  die  Harnsäure  im  Harn  nach- 
weisen will,  dann  zieht  man  zu  enge  Grenzen.  Es  bleibt  der 
Phantasie  bei  der  Beurteilung  solcher  Verhältnisse  immer  ein  ge- 
wisser Spielraum.  Seitdem  er  bei  jedem  Verdacht  auf  Stoffwechsel- 
störung strenge  diätetische  Vorschriften  macht,  behandelt  er  die 
Neurasthenie  mit  mehr  Erfolg.  —  Auch  nässende  Eczeme  an  den 
Händen  beruhen  häufig  auf  dieser  Dyscrasie. 

Gisevius  U:  Die  Regulierung  der  Diät  genfigt  nicht  in  allen 
Fällen;  wir  mflssen  unsere  Mittel  mehr  nach  der  Aetiologie  wählen, 
als  nach  der  Symptomatologie. 

Trotz  der  gewiss  beachtenswerten  Erkenntnis  von  der  Ab- 
Schwächung  der  Argent.  nitric.-Lösungen  in  verkorkten  Flaschen, 
bezw.  des  teilweisen  Niederschlages  an  dem  Korken,  zweifelt  keiner 
der  anwesenden  Kollegen  an  der  therapeutischen  Wirksamkeit  ihrer 
mit  Kork  dispensierten  Argent.  nitric.-Lösungen.  Dem  Übelstande 
könnte  durch  Glaspfropfen  bald  abgeholfen  werden. 

Im  Anschluss  an  einige  Nachrichten  des  Kollegen  Nebel  über 
das  Zustandekommen  des  Baseler  homöopath.  Krankenhauses  ent- 
spinnt sich  eine  lebhafte  Debatte  über  die  Hochpotenzen,  welche 
selbstverständlich  keine  neuen  Gesichtspunkte  ergab,  sondern  nar 
zeigte,  dass  auch  in  unserm  Verein  die  Meinungen  sehr  geteilt  sind. 
Eoll.  Jahn  riet,  nicht  über  die  6.  hinauszugehen. 

Kleinschmidt  berichtet  einige  auffallende  Tuberkulin  200.- 
Wirkungen,  u.  a.  die  Heilung  einer  von  Prof.  Schöler  diagnosti- 
zierten Tuberkulose  des  Auges  mit  völliger  Heilung  durch  Tuber- 
kulin.   Prof.  Schöler  hat  auch  die  Heilung  konstatiert. 
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Sitzung  vom  27.  11.'  02. 

EolL  Windelband  berichtet,  dass  er  beim  Ehrengericht  die 
Klage  gegen  Dr.  Eisenstadt  eingereicht  hat  and  daas  derselbe  vor 
dem  bestellten  Schiedsrichter  revosiert  hat.  Der  Verein  verzichtet 
darauf,  die  VeröffentliehnDg  dieses  Widerrufes  gerichtlich  zu  er- 
zwingen und  dankt  durch  den  Mund  des  Eoll.  Gisevins  11  seinem 
Vorsitzenden  f&r  die  schneidige  Durchführung  der  Angelegenheit. 

Windelband  teilt  mit,  dass  EolL  Böhrig,  Paderborn,  bei  der 
Bevision  moniert  worden  ist,  weil  er  Tuberkulin  3.  und  5.  in  seiner 
Apotheke  gehabt  hat.  Bohrig  will  dagegen  geltend  machen,  dass 
Tuberkulin  ein  geprflftes  und  somit  den  anderen  homöopathischen 
gleichwertiges  Mittel  ist*). 

KrSner:  Isopathica  sind  der  Bevision  Oberhaupt  nicht  unter- 
worfen. 

OiseviuB  II  meint  sogar:  Isopathica  gebe  es  nicht,  sie  werden 
durch  die  Zubereitung  alle  zu  Similia  gemacht. 

Der  Best  der  Sitzung  und  die  übrigen  Sitzungen  bis  zum 
12.  2.  03  werden  mit  langwierigen  Verhandlungen  Aber  die  Orfln« 
düng  der  von  Gisevius  II  vorgeschlagenen  Liga  ausgefüllt. 

Ausser  dieser  Angelegenheit  wurden  nur  noch  folgende  Dinge 
erörtot. 

In  der  Sitzung  vom  11.  12.  02  die  Verlegung  der  Poliklinik, 
da  das  alte  Haus,  in  der  die  Poliklinik  25  Jahre  abgehalten  worden 
ist,  in  andere  Hände  flbergegangen  ist  und  einem  Neubau  Platz 
machen  muss. 

Die  Poliklinik  ist  schliesslich  nach  Charlottenstrasse  82° 
verlegt  worden. 

Es  wurde  zugleich  beschlossen,  die  Bibliothek  in  der  Poli- 
klinik zu  belassen  und  nicht  nach  dem  Erankenhaus  zu  verlegen. 

In  der  Sitzung  vom  8.  1.  03  wurde  beschlossen,  als  Antwort 
auf  den  bevorstehenden  Beschluss  des  Ärztevereins  und  den  ge- 
fassten  Beschluss  des  Apothekervereins  um  Aufhebung  unseres 
Dispensierreehts  zu  petitionieren,  eine  Denkschrift  zu  verfassen, 
welche  den  der  Homöopathie  wohlgesinnten  Abgeordneten  und 
Herrenhausmitgliedern  als  Material  zur  Abwehr  eventueller  An- 
griffe zugehen  soll.  Eoll.  Bastanier  wurde  mit  der  Abfassung  der 
Denkschrift  beauftragt. 

*)  Hier  kann  gleieh  registriert  werden,  dass  das  Ministeriiim  endgtUtig 
eataehiedeii  hat,  dass  Tuberkulin  in  Verdünnungen  in  der  hemOopathischen 
Bansapetkeke  gehalten  werden  darf.    W. 
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In  der  Sitzung  vom  12. 2. 03  erstattet  Herr  Redakteur  Grosse 
ein  ansAhrliches  Referat  fiber  die  technischen  Erfordernisse  bei 
der  Gründung  des  geplanten  Liga-Blattes.  Die  Darlegungen  des 
Herrn  Grosse  machen  einen  so  fiberzeugenden  Eindruck,  dass  aUe 
Kollegen,  welche  bisher  noch  mistrauisch  der  Sache  gegenfiber- 
standeui  von  der  Durchf&hrbarkeit  des  Unternehmens  mit  den 
vorhandenen  Mitteln  fiberzeugt  wurden. 

Dahlke  opponiert  ausdrficklich  und  wiederholt  dagegen,  dem 
Blatte  eine  aggressive  Tendenz  zu  geben,  um  nicht  unser  Di&- 
pensierrecht  unnötig  in  Gefahr  zu  bringen. 

Endlich  wird  die  hochwichtige  Arzt-Frage  ffir  das  zu  grftn- 
dende  Krankenhaus  erledigt.  Der  Vorsitzende  fragt  die  Ver- 
sammelten, ob  einer  die  Stelle  als  leitender  Arzt  fibernehmen  will. 
Da  sich  niemand  meldet,  teilt  Windelband  mit,  dass  KolL  Schwarz 
sich  bereit  erklärt  hat,  seine  Kraft  dieser  Au^be  zu  widmen, 
unter  vorläufiger  Verzichtleistung  auf  jedes  Honorar.  Der  Ent- 
schluss  des  KoU.  Schwarz  wird  einstimmig  als  eine  sehr  glficUiche 
Lösung  dieser  schwierigen  Frage  freudig  acceptiert 

Darauf  erstattet  der  Kassenffihrer,  Koll.  Kleinschmidt,  seinen 
Bericht;  es  wird  ihm  Entlastung  erteilt  und  vom  Vorsitzenden  der 
Dank  des  Vereins  ausgesprochen. 

Kröner  schlägt  vor,  die  erste  Nummer  dieses  Jahrganges  als 
Werbenummer  in  grösserer  Auflage  herzustellen  und  allen  homöo- 
pathischen Ärzten  zugehen  zu  lassen. 

KoU.  Grubel,  welcher  als  Gast  der  Sitzung  beigewohnt  hat, 
meldet  sich  zur  Aufnahme  in  den  Verein. 


Die  HomöopatMsche  Liga. 

Von  Hr.  KrSiier^  Potsdam, 


Dem  unermfidlichen  Kollegen  Gisevius  II  ist  die  erste  An- 
regung zu  einem  Plane  zu  danken,  der  alle  Anhänger  der  Homöo- 
pathie, Ärzte  wie  Laien,  zu  gemeinsamer  Tätigkeit  zusammen- 
schliessen  soll. 

Über  die  Notwendigkeit  eines  solchen  Zusammenschlusses 
dfirfte  kaum  ein  Zweifel  bestehen.  Angesichts  der  neuerdings 
mit  verdoppelter  Heftigkeit  erfolgenden  Angriffe  der  Schulmedizin 
gegen  unsere  Lehre,  unser  Dispensierrecht,  das  wieder  einmal  aufs 
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äosaerste  bedroht  ist,  ansere  kollegi&le  Gleicbberechtigong,  bei 
ihrem  BestrebeB,  homöopathische  Arzte  den  KarpfaBchem  soza- 
rechnen,  ist  es  ein&ch  ein  Gebot  der  Selbsterhaltuig,  dass  wir 
Ante  aus  unserer  bisherigen  beschaolichen  Buhe  heraustreten  und 
uns  unserer  Haut  wehren. 

Eine  energische  Abwehr  der  auf  uns  erfolgenden  Angriffe  ist 
aber  auf  dem  Boden  keiner  der  bisher  bestehenden  Irxtlichen 
Gemeinschaften  möglich.  Weder  der  ZentralyereiUi  noch  der 
Verein  selbstdispensierender  ArztOi  noch  die  einzelnen  Provinsial- 
verbände  stellen  eine  politische  Macht  dar,  mit  der  die  Gegner 
und  Tor  allem  die  Behörden  zu  rechnen  haben. 

Ich  sage  ansdrfloklich  ^politische  Macht^,  denn  es  ist  meine 
feste  Überzeugung:  der  Kampf  um  die  Homöopathie  muss  zwar  mit 
wissoiBchaftlichen  Waffen  geftthrt  werden,  aber  der  Kampf  um 
unsre  Stellung,  unsre  Rechte  wird  in  der  Öffentlichkeit  ausgetragen 
werden  mftssen,  so  sehr  uns  auch  ein  agitatorisches  Vorgehen 
jederzeit  widerstrebte.  Was  wollen  wir  anders  machen,  wenn  die 
Gegner  den  Landtag  und  das  Ministerium  gegen  uns  mobil  machen 
—  eine  Majorität  von  20000  gegen  ein  paar  Hundert  — ,  oder 
wenn  das  Hygienische  Volksblatt  die  plumpsten  Schmähungen 
gegen  Homöopathie  und  Homöopathen  ungestraft  unter  der  grossen 
Menge  verbreiten  darf,  ohne  dass  uns  auch  nur  die  Möglichkeit 
einer  Erwiderung  gegeben  ist?  Sehen  wir  andrerseits  die  Erfolge 
der  Katurheilkunde  an:  Woher  kämen  die  jetzt  allenthalben  ein- 
gerichteten Lehraufträge  für  Wasserbehandlung  an  den  Universi- 
täten, wenn  nicht  die  Anhänger  dieser  Heilmethode  kraft  ihrer 
vorzüglichen  Organisation  die  Schulmedizin  einfach  gezwungen 
hätten,  sich  mit  dieser  Sache  zu  beschäftigen? 

Wollen  wir  also  mit  Energie  und  Erfolg  den  uns  aufgezwun- 
genen Kampf  führen,  so  kann  es  bloss  geschehen,  wenn  alle  An- 
hänger der  Homöopathie,  Arzte  und  Laien,  einmütig  zusammengehen. 

Damit  ist  aber  auch  gegeben,  dass  eine  neue  Organisation 
geschaffen  werden  mnsst,  welche  im  stände  ist,  alle  unsre 
Freunde  m  sich  zu  vereinigen.  Sie  soll  dem  bisher  vorhandenen 
und  teOweise  frisch  blühenden  Vereinsleben  keinen  Abbruch  tun, 
sie  hofft  im  Gegenteil  es  zu  fördern  und  andrerseits  von  ihm 
Unterstützung  zu  ziehen.  Auch  muss  die  neue  Vereinigung  im 
Stande  sein,  alle  die  Elemente,  welche  dem  Vereinsleben  noch 
fetn  stehen  und  sonst  vielleieht  immer  fern  stehen  würden,  heran- 
zoiiehen. 
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Anf  welche  Weise  soll  aber  ein  so  grosser  Vereiiii  wie  wir 
ihn  erstreben  und  brauchen,  zusammengebracht  werden?  Klar  war 
Ton  Yomherein,  dass  ein  Aufruf  in  den  uns  zur  Verf&gung  stehen- 
den homöopathischen  Fach-  und  Laienblättem  wenig  Erfolg  haben 
würde.  Deshalb  haben  wir  davon  auch  gftnslich  abgesehen.  Da- 
gegen schienen  uns  zwei  Wege  gangbar:  1.  womöglich  skmtliche 
Kollegen  für  die  neue  Vereinigung  zu  interessieren  in  der  Er- 
wartung, dass  durch  persönliches  Werben  der  Ärzte  deren 
Patienten  am  ersten  veranlasst  werden,  der  neuen  Vereinigung 
beizutreten;  2.  durch  ein  Zeitungsorgan  die  Werbung  zu 
betreiben.  Wir  hielten  es  für  angezeigt,  beide  Wege  gleichzeitig 
zu  beschreiten. 

Im  Januar  erging  an  sämtliche  uns  bekannten  homöopathischen 
Ärzte  deutscher  Zunge  ein  Aufruf  zur  Beteiligung  an  der  neu  zu  grün- 
denden ^homöopathischen  Liga*  und  zur  Zeichnung  von  Geldern 
ä  fonds  perdu  behufs  Gründung  eines  Vereinsorgans.  Das  Resultat 
war  ein  recht  erfreuliches.  Der  Berliner  Verein  homöopathischer 
Arzte  zeichnete  an  einem  Versammlungsabend  rund  2000  Mark, 
und  in  kurzer  Zeit  sind  yon  Kollegen  weitere  3000  Mark  zusammen- 
gebracht worden  —  gewiss  ein  recht  schöner  An&ng. 

Mehr  Schwierigkeit  bereitete  die  andere  Frage:  Soll  ein 
selbständiges  Organ  der  zu  gründenden  Liga  geschaffen 
werden  oder  sollen  wir  uns  bestreben,  eins  der  bereits 
bestehenden  Blätter  für  unsre  Zwecke' zu  gewinnen? 

Das  Risiko  wäre  jedenfalls  geringer  gewesen,  wenn  wir  den 
letzteren  Weg  beschritten  hätten,  aber  bei  der  geringen  Auflage 
der  zur  Zeit  vorhandenen  Blätter  hätte  sicherlich  auch  der  Erfolg 
nicht  den  Erwartungen  entsprochen.  Ausserdem  fiel  schwer  ein 
Bedenken  ins  Gewicht:  Auf  die  Haltung  eines  nicht  unter  unsrer 
Leitung  stehenden  Blattes  haben  wir  keinerlei  Einfluss,  und  eine 
Beteiligung  an  einem  solchen  könnte  uns  leicht  den  Ärztekammern 
und  den  ärztlichen  Ehrengerichten  gegenüber  in  recht  unangenehme 
Situationen  bringen.  Demnach  fiel  die  Entscheidung  zu 
Gunsten  eines  selbständigen,  neu  zu  gründenden  Organs. 

Eine  weitere  Frage  war  die:  Soll  zuerst  die  Liga  und 
dann  die  Zeitschrift  gegründet  werden  oder  umgekehrt? 
Der  entere  Weg  scheint  der  logischere.  Trotzdem  haben  wir  den 
letzteren  gewählt  in  der  Erwägung,  dass  die  Liga  ohne  die  Zeit- 
schrift einfach  in  der  notitondigen  Stärke  nicht  zu  stände  kommen 
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kann,  dtss  tielmebr  eine  energische  Werbung  Ar  die  Liga  erst 
eiDBeteen  kann,  wenn  die  Zeitschrift  fBr  sie  Propaganda  macht 

Alles  das  hat  uns  bestimmt  (ausser  dem  bereits  erwUinten 
Aidrof  an  die  Ärzte),  einen  weiteren  Aufruf  an  die  Laienwelt, 
hauptsftcUich  durch  Vermittlung  der  Ärzte,  sowie  der  bestehenden 
homöopathischen  Vereine,  zu  erlassen,  sodann  aber  unser  Haupt- 
augenmerk darauf  zn  richten,  auf  welche  Weise  es  möglich  sein 
würde,  ein  eigenes  Organ  mit  möglichst  grosser  Auflage  zn  schafien 
und  rentabel  zn  gestalten. 

Man  glaube  nicht,  dass  wir  leichtsinnig  an  diese  Grfindnng 
herangegangen  sind!  Die  Verhandlungen  im  Berliner  Verein  und 
der  ton  demselben  ernannten  Kommission  haben  bei  eifriger  Arbeit, 
KostenanscUigen,  Befragungen  ton  Fachmtnnem  n.  s.  w.  mehrere 
Monate  in  Anspruch  genommen«  Wir  hatten  zuerst  geplant,  nur 
eine  Art  Flugblatt  wesentlich  agitatorischen  Charakters  in  der 
grossen  Auflage  von  40000  herauszugeben,  dasselbe  gratis  an  alle 
homöopathischen  Ärzte,  Vereine,  Mitglieder  der  Liga,  femer  aber 
mit  Hilfe  eines  Adressenbureaus  an  solche  Personen  (Lehrer, 
Geistliche  n.  s.  w.)  zu  senden,  von  denen  wir  ein  gewisses  Interesse 
ftr  unsre  Sache  voraussetzen  durften.  Die  Kosten  hofften  wir  bei 
der  grossen  Auflage  durch  Annoncen  decken  zu  können.  Bald 
jedoch  mussten  wir  von  diesem  Plane  abkommen,  weil  eine  solche 
Grttndung  (nach  Art  des  Ärztlichen  Gentral-Anzeigers,  des  Medice 
und  anderer  Blätter)  vielleicht  mit  der  Zeit  prosperiert  h&tte,  zu- 
nichst  sicher  aber  ein  grosses  Orflndungskapital  verschlungen 
bitte  —  mit  immerhin  doch  noch  zweifelhaftem  Erfolg. 

Die  Verhandlungen,  welche  wir  mit  dem  Herausgeber  eines 
bereits  bestehenden  Blattes  angeknüpft  haben,  fahrten,  trotz  dessen 
prinzipieller  Geneigtheit,  zu  keinem  Resultat. 

Wie  es  oft  geht,  wies  uns  der  Zu&U  auf  den,  wie  uns  scheint, 
richtigen  Weg.  Herr  Dr.  Dermitzel  fahrte  uns  einen  seiner 
Klienten,  den  Herrn  Chefredakteur  Grosse  aus  Gharlotten- 
burg  zu,  und  von  diesem  Augenblick  an  gewannen  unsre  PULne 
greifbare  Gestalt.  Wie  wir  bereits  in  einem  Rundschreiben  an  die 
Herren  Kollegen  auseinandergesetzt  haben,  ist  Herr  Grosse,  im 
rtstigsten  Alter  stehend,  akademisch  gebildet,  Chefredakteur  einer 
angesehenen  Zeitung,  der  Charlottenburger  „Neuen  Zeit*  und 
somit  als  Fachmann  jedenfalls  kompetenter,  als  wir  Arzte  alle 
miteinander.  Er  hat  bereits  einmal  eine  Fachzeitschrift  fttr  Eisen- 
bahnbeante  gegrftndet  und  in  Flor  gebracht,  dieselbe  späterhin  an 
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eine  AktiengesellBchaft  yerkauft  Er  weiss  demnach»  wie  ein 
solches  Unternehmen  zu  gestalten  ist,  um  geschäftlich  zn  renfsieren. 

Herr  Grosse  hat  uns  nun  nicht  bloss  Batschläge  gegeben, 
wie  die  Zeitung  zu  gründen  sei,  sondern  uns  seine  Kraft  angeboten, 
und  zwar  unter  gleichzeitiger  finanzieller  Beteiligung,  also  Mit- 
ttbernahme  des  Bisikos  f&r  drei  Jahre.  Sicher  hätte  er  das  als 
Geschäftsmann  nicht  getan,  wenn  er  nicht  von  der  Bentabilit&t 
des  Unternehmens  überzeugt  wäre  und  nicht  sicher  glaubte,  spft- 
testens  nach  drei  Jahren  auch  die  Früchte  seiner  Arbeit  ernten 
zu  können. 

Auf  Grund  genauer  Berechnung  ist  der  gesamte  jährliche 
Aufwand  für  die  „Homöopathische  Bundschau'',  die  Tom 
h  April  an  in  einer  Auflage  von  10000  (das  erstemal  15000) 
Exemplaren  erscheint,  auf  6000  Mark  (einschliesslich  Versendungs- 
kosten u.  s.  w.)  veranschlagt  Honorare  und  Bedaktionsgehälter 
werden  vorläufig  nicht  gezahlt.  Ein  Vertrag  zwischen  uns  und 
Herrn  Grosse  regelt  die  Finanzfrage  dahin,  dass  letzterer  die  drei 
ersten  Jahre  sich  zu  je  1500  Mark,  wir  im  ersten  Jahr  zu  4500, 
im  zweiten  und  dritten  zu  4000  bezw.  3000  uns  verpflichten« 
Überschreitangen  des  Etats  bezahlt  Herr  Grosse,  Überschüsse 
werden  zu  gleichen  Teilen  zwischen  beiden  Vertragschliessenden 
geteilt.    Der  Vertrag  ist  durch  einen  Juristen  revidiert  worden. 

Aus  dem  Vorstehenden  geht  hervor,  dass,  selbst  wenn  im 
ersten  Jahre  kein  Pfennig  einkäme,  die  Kosten  des  Blattes  über- 
reichlich gedeckt  wären.  Tatsächlich  aber  konnten  wir  schon  vor 
Erscheinen  der  ersten  Nummer  mit  1000  Mark  für  Anzeigen 
rechnen,  wozu  noch  eine  Mark  für  jedes  Mitglied  der  homöopa- 
thischen Liga  kommt  (s.  unten). 

Was  soll  nun  die  homöopatische  Bundschau?  Die 
Frage  über  Inhalt  und  Tendenz  des  Blattes  hat  uns  sehr  lebhaft 
beschäftigt*  Ursprünglich  war  es  als  reines  Eampfblatt  mit  mög- 
lichst kleinem  Umfang  gedacht.  Aber  die  Erwägung,  dass  wir 
unsern  Lesern  nicht  bloss  Kampf  und  Streit,  sondern  auch  etwas 
Positives  bieten  müssen,  sowie  die  Bedenken  und  Zuschriften  einer 
Anzahl  von  Kollegen  haben  uns  veranlasst,  das  Polemische  mög- 
lichst zurücktreten  zu  lassen  und  alles  zu  vermeiden,  was  uns  als 
Arzte  gegenüber  den  allopathischen  Kollegen,  den  Ärztekammern 
und  Ehrengerichten  in  eine  schiefe  Stellung  bringen  könnte.  Wir 
werden  uns  also  auf  eine  sachliche,  darum  nicht  weniger  energische 
Defensive  beschränken  und  im  übrigen  unsern  Lesern  eine  Beihe 
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von  belehrenden  Artikelo,  teils  homSopathiBcheD,  tefls  allgemein 
medisiBiBchen  nnd  hygienisclien  Cbaraktere,  bieten.  Für  die  Be- 
daktion  iet  TerantwortUch  Herr  Dr.  Dermitsel-Charlottenbnrg,  ihm 
snr  Seite  steht  ein  Bedaktioncomit£|  bestehend  aas  den  Herren 
Bastanier,  Dahlke,  DammholSi  Oiaeylas  II,  Kieinschmidt 
nnd  KrSner.  Wir  glauben,  dass  diese  Namen  dafftr  bürgen,  dass 
nichts  nnsrer  Stellang  ungünstiges  Aofhahme  in  die  Zeitschrift  findet 

Die  Homöopathische  Rnndschan  soll  nnn  das  kriftigste  Agi- 
tationsmittel für  die  Liga  und  das  gemeinsame  Band  für  alle 
Mit^eder  darstellen.  Dnd  ihr  —  wir  hoffen,  recht  branchbarer 
nnd  wertToUer  Inhalt  soll  unsre  Oegenleistnng  darstellen  Ar  die 
peknniftre  BeihilfOi  welche  ihre  Leser  der  Liga  leisten.  Eine  solche 
Agitation  konnte  weder  eins  der  bestehenden  Blätter«  noch  der 
persönliche  Eifer  einer  Anxahl  Ton  Kollegen  leisten,  znmal  er- 
&hnmgBgemiss  das  erste  Feuer  bald  yerflogen  zu  sein  pflegt 

Um  nnn  anf  die  homöopathisehe  Liga  zu  kommen,  so  ist 
diese  formell  noch  erst  zu  gründen.  Tatsächlich  haben  sich  bis 
jetzt  80  Kollegen  und  Aber  500  Laien  gemeldet  —  gewiss  ein 
recht  ermutigender  Anfang,  wenn  wir  bedenken,  dass  die  Haupt- 
agitation  erst  mit  Hilfe  der  «Bundschau*  erfolgen  kann. 

Im  Monat  April  soll  ein  provisorisches  Comit£  aufgestellt 
werden,  aus  Ärzten  und  Laien  (unter  letzteren  Vertreter  von 
Vereinen  und  Verbänden  und  Männer  von  herrorragender  gesell* 
Bchaftlicher  Stellung).  In  der  zweiten  Nummer  der  „Bundschau" 
wird  der  Aufruf  zur  ersten  konstituierenden  Versammlung  f&r  den 
Monat  Mai  erlassen.  In  dieser  werden  der  Vorstand  endgiltig 
bestinunt  und  die  Satzungen  aufgestellt  unter  Umständen  wird 
auch  der  Name  „Liga*S  der  mehreren  Kollegen  anstössig  schien, 
weil  er  eine  aggressive  Tendenz  Terrate,  von  dieser  Versammlung 
geändert  werden.  Wir  haben  ihn  in  Analogie  mit  der  in  England 
neoerdings  gegründeten  „HomoBopathic  League"  gewählt.  Die 
Zide,  welche  der  Liga  gesteckt  sind,  haben  wir  bereits  in  unserm 
Aufruf  kurz  skizziert 

Das  Verhältnis  der  Liga  zur  Bundschau  soll  nach  nnsrer 
Abmcht  ein  rein  geschäftliehes  sein,  so  dass  beide  Unternehmen 
ihre  ToUe  Selbständigkeit  wahren:  die  Liga  zahlt  für  jedes  Mit- 
l^ed  (auch  wenn  dieses  einen  höheren  Beitrag  leistet)  jährlich 
eine  Mark  an  die  Bundschau,  wofür  diese  kostenfrei  an  sämtliche 
ligaautglieder  geliefert  wird.  Auf  diese  Weise  wird  die  Liga 
bereits  im  ersten  Jahre  über  Geldmittel  Terfägen  können. 
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Die  BesitzverhaitniBse  der  Homöopathiseheii  Band* 
schau  sind  zanächst  nur  provisorisch  geregelt:  Als  Eigent&mer- 
firma  ist  eingetragen:  Dr.  Eröner  und  Grosse,  Gharlottenburg. 
Dr.  Eröner  zeichnet  in  Vertretang  aller  derer,  welche  k  fonds 
perda  zur  Orttodung  der  Bandschan  beigesteuert  haben.  Im  Ver- 
trag mit  Herrn  Grosse  ist  yorgesehen,  dass  der  auf  Dr.  Eröner 
entfallende  künftig  zu  erwartende  Überschuss  an  die  homöopathische 
Liga  abgeführt  werden  muss;  dieselbe  Bestimmung  wird  in  den 
zwischen  dem  definitiven  Vorstand  der  Liga  und  den  EigentOmem 
der  Bundschau  zu  schliessenden  Vertrag  aufgenommen  werden. 

Es  besteht  die  Absicht,  späterhin  die  Homöopathische  Bund- 
schau  in  die  Hände  einer  Gesellschaft  mit  beschränkter  Haftung 
übergehen  zu  lassen;  wir  haben  vorläufig  wegen  der  juristischen 
Schwierigkeiten  und  der  Eostspieligkeit  davon  abgesehen. 

Es  gereicht  uns  zu  grosser  Freude,  dass  unser  Aufruf  unter 
Ärzten  und  Laien  so  kräftigen  Widerhall  gefunden  hat.  Selbst- 
verständlich hat  es  auch  nicht  an  Bedenken  gefehlt;  wir  glauben 
im  Vorstehenden  gezeigt  zu  haben,  dass  wir  nach  Eräften  bemüht 
gewesen  sind,  allen  Wünschen  gerecht  zu  werden.  Das  gilt  vor 
allem  in  Beziehung  auf  die  Haltung  der  ,3iUBd8chau",  an  der 
hoffentlich  kein  Eollege  mehr  etwas  auszusetzen  haben  wird. 

Zwei  ärztliche  Verbände  haben  erklärt,  sich  uns  nicht  an- 
schliessen  zu  können  (obgleich  eine  Anzahl  von  Mitgliedern  der- 
selben ihren  Beitritt  zur  Liga  erklärt  haben):  die  Vereine  in 
Württemberg  und  Bheinland-Westfalen.  Die  Württemberger 
EoUegen  machen  taktische  Bedenken  geltend:  sie  sind  in  der 
glückUchen  Lage,  mit  den  andern  Ärzten  auf  einem  verträglickon 
Fttss  zu  stehen  und  fürchten  dieses  Verhältnis  zu  trüben,  wenn 
sie  sich  in  eine  Agitation  einlassen.  Wir  müssen  diesen  Grund 
anerkennen,  glauben  aber,  dass  eine  private  Empfehlung  der  Liga 
und  der  Bundschau  ihrer  Position  nicht  im  mindesten  Eintrag 
tun  wird. 

Andere  Bedenken  haben  die  EoUegen  in  Bheinland-Westfalen. 
Nach  uns  gewordenen  Mitteilungen  herrschte  ein  grosse  Verstim- 
mung darüber,  dass  wir  mit  einer  vollendeten  Tatsache  vor  sie 
getreten  seien,  statt  noch  vorher  Verhandlungen  zu  pflegen.  Hierau 
können  wir  versichern,  dass  nichts  weniger  in  unsrer  Absicht 
liegt,  als  eine  Art  Diktatur  ausüben  zu  wollen.  Die  Gründung  der 
„Bundschau*  musste  —  darauf  hat  vor  allem  unser  Fachmann 
Herr  Grosse,  gedrungen  —  so  zeitig  erfolgen,  dass  sie  noch  zum 
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ersten  April  in  die  PoBtzeitQngsÜBte  aufgenommen  werden  konnte. 
Sonst  wftre  das  ganse  Annoncengeschftft  des  ersten  Jahres  yer- 
loren  gewesen. 

Das  zweite,  angeblich  schwerer  wiegende  Bedenken  der  Herren 
Kollegen  war  das,  dass  die  Mittel  zur  Qrflndung  des  Unternehmens 
YtUig  anzoreichend  und  dazu  mindestens  80000  Mark  erforderlich 
seien.  Diesen  Einwand  —  den  wir  ans  fibrigens  selbst  schon 
gemacht  haben,  ehe  wir  von  anderer  Seite  darauf  gestosseo  worden 
—  glauben  wir  am  besten  durch  die  Tatsache  zu  entkräften,  dass 
«n  Fachmann,  der  schon  einmal  eine  Zeitschrift  gegrBindet  hat, 
sich  bereit  erklärte,  ein  fioanzielles  Risiko  von  4500  Mark  zu 
ftbemehmen  und  ausserdem  eventuell  drei  Jahre  lang  umsonst  zu 
arbeiten.  Für  die  ersten  drei  Jahre  ist  die  Bundschau 
finanziell  gedeckt;  nach  dem  Anfang  zu  urteilen,  wird  sie 
diese  Zeit  nicht  einmal  brauchen,  um  auf  eigenen  Füssen 
zu  stehen;  und  späterhin  ist  ein  Überschuss  mit  grösster  Wahr- 
scheinliclikeit  zu  erwarten. 

Der  rheinisch-westfälische  Verein  hat  vorgeschlagen,  von  dem 
Anerbieten  des  Herrn  Komm.- Bat  Dr.  Schwabe  Oebrauch  zu 
machen,  wonach  uns  dieser  seine  „Populäre  Zeitschrift  für  Ho- 
möopathie" zur  Au&ahme  von  Abwehrartikeln  zur  Verfügung  stellen 
Widle.  Wir  haben  auch  diese  Möglichkeit  schon  längst  erwogen, 
mussten  aber  auf  diesen  Weg  verzichten,  weil  bloss  gelegentliche 
polemische  Artikel  nie  im  Stande  sein  werden,  eine  grosse  homöo- 
pathische Liga  zu  gründen  und  zu  erhalten.  Ausserdem  ist  die 
Auflage  der  „Populären"  zu  klein,  und  sie  wendet  sich  an  einen 
Leserkreis,  der  längst  der  Homöopathie  ergeben  ist,  wo  wir  also 
mit  nnsem  Artikeln  offene  Türen  einrennen  würden.  Kurz  und 
guty  wenn  wir  diesen  Vorschlag  acceptiert  hätten,  so  würden  unsre 
Bemühungen  höchstens  dem  Herrn  Dr.  Schwabe,  aber  nicht  der 
Allgemeinheit  zu  Oute  kommen.  Wie  wenig  es  übrigens  dem 
Herrn  Komm. -Bat  Dr.  Schwabe  bei  seinem  Anerbieten  um  die 
Sache  der  Homöpathie  zu  tun  ist,  kann  man  daraus  ersehen,  dass 
er  in  einem  Vereinsbericht,  in  dem  auch  von  der  homöopathischen 
Liga  die  Bede  war,  die  Aufnahme  dieses  Passus  verweigerte! 

Was  tut  uns  nun  für  die  nächste  Zeit  not?  Vor  aUem 
eine  rege  litterarische  Mitarbeit  der  Kollegen  an  der  Ho- 
möopathischen Bundschau.  Wir  haben  bereits  eine  Anzahl  von 
Thematen  aufgestellt  und  werden  dieselben  zur  Auswahl  an  solche 
Herren  versMden,   welche  bisher  schon  litterarisch  tätig  waren. 
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Wir  bitten  dabei  dringend  nm  Berflcksichtigang  folgender  Ponkte: 
Die  Artikel  mfissen  wissenschaftlich  ai^  einem  Niveau  stehen,  an 
dein  kein  Volksblatt  f&r  Hygiene»  keine  ÄrsteTereins-Korrespondens 
etwas  m&keln  kann«  Sie  haben  sich  aller  nnzweckmassigen  Polemik 
in  enthalten;  der  Ton  moss  überhaupt  ein  würdiger  sein.  Sie 
sollen  populär  im  edelsten  Sinne  gehalten  sein,  gediegen  und  doch 
leicht  verständlich.  Und  schliesslich  ist  stets  darauf  Bedacht  au 
nehmen,  dass  wir  f&r  Laien  schreiben,  dass  wir  also  von  thera- 
peutischen Thematen  bloss  solche  wählen  und  diese  in  solcher 
Weise  behandeln,  dass  der  Laie  etwas  damit  anCEmgen  kann. 

Weiterhin  werden  unsere  Kollegen  daffir  au  sorgen  haben, 
dass  die  Liga  möglichst  viele  neue  Mitglieder  bezw.  die 
Bundschau  Abonnenten  erhält.  Schon  in  unserem  ersten 
Zirkular  haben  wir  die  Bitte  ausgesprochen,  uns  fortlaufend  die 
Namen  von  Personen  zu  nennen,  welche  sich  für  die  Liga  intern 
essieren  dürften.  Da  diese  Personen  gar  nicht  Patienten  zu  sein 
brauchen,  ist  die  Angabe  von  Adressen  nicht  als  unbefugte  Preis- 
gebung von  Berufsgeheimnissen  anzusehen,  was  uns  auch  ein 
Jurist  bestätigt  hat.  Nichtsdestoweniger  haben  noch  manche 
Kollegen  daran  Anstoss  genommen.  Demgegenüber  betonen  wir 
hier  wieder,  dass  es  in  allererster  Linie  von  Nutzen  sein  wird, 
wenn  die  Ärzte  ihre  Klienten  direkt,  unter  Benutzung  des  Aufrufs 
und  der  in  beliebig  vielen  Exemplaren  zur  Verfügung  stehenden 
Rundschau,  zum  Beitritt  in  die  Liga  gewinnen.  Insbesondere 
dürfte  es  leicht  sein,  jeden,  der  sich  für  medizinische  Dinge  inter- 
essiert, mit  Bücksicht  auf  den  beispiellos  billigen  Preis  der  Bund- 
schau (1  Mark  für  Mitglieder  der  Ligal)  als  Leser  zu  gewinnen. 
Dass  Vermögende  womöglich  zu  einer  höheren  Steuer  heran- 
gezogen werden  sollen,  ist  selbstverständlich. 

Und  schliesslich  bitten  wir  alle  Kollegen,  ihnen  be- 
kannte Geschäftsinhaber  zum  Annoncieren  in  der  Kund- 
sehaü  zu  veranlassen.  Bekannt  ist  ja,  dass  der  Gewinn  eines 
Blattes  wesentlich  vom  Anzeigengeschäft  abhängt  Wir  weisen 
dabei  auf  die  jedem  Kollegen  bekannten  Blätter  ^Ärztlicher 
Gentral-Anzeiger^  und  »Medice^  hin,  welche  sich  bloss  durch  An- 
zeigen glänzend  erhalten  und  wovon  der  erstere  sogar  auf  jedes 
Abonnement  zu  Gunsten  des  ärztlichen  Unterstützungswesens  ver- 
zichtet 

Und  nun  wollen  wir  frisch  und  mit  frohem  Vertrauen  auf  die 
Güte  unseres  neuen  Unternehmens  ans  Werk  gehm.   Noch  selten 
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t  ist  eine  neue  Zeitschrift  anter  gttnrtigeren  Auspislen  ins  Leben 
I  getreten.  Achtzig  Ärste  genflgen  allein,  um  ihr  eine  Verbreitung 
1  m  schaffen,  die  sie  auf  eigene  Ffisse  stellt.  Aber  wir  hoffen  auch 
mit  Bestimmtheit  darauf,  dass  die,  die  vorläufig  den  Nutzen  nicht 
!  einsehen   und  auch  die,  welche  gern  einen  anderen  Weg  einge- 

schlagen hätten,  doch  schliesslich  den  unseren  f&r  den  richtigsten 
hatten,  umsomehr,  als  er  nicht  bloss  der  Oesamtheit,  sondern 
schliesslich  jedem  einzelnen  von  uns  zu  gute  kommt 


Zu  Vorstehendem  möchte  ich  mir  die  Betonung  der  Not- 
wendigkeit erlauben,  ein  publizistisches  Organ  zu  schaffen,  das 
nicht  nur  in  homöopathischen  Kreisen  verbreitet  wird,  wie  unsere 
Fachblttter,  sondern  welches  bei  passenden  Gelegenheiten  als 
Flugblatt  in  die  Öffentlichkeit  geschleudert  wird,  in  welchem  wir 
Angriffen  begegnen  können  mit  Erklärungen,  die  in  unseren 
eigensten  Kreisen  ziemlich  flberfl&ssig  sind  und  f&r  die  grosse 
Menge  angehört  verhallen,  da  sie  von  den  gegnerischen  Blättern 
sieht  angenommen  werden.  Einen  Beleg  liefert  die  neueste  Aus- 
lasaong  der  Vossischen  Zeitung  vom  5.  April  d.  J. 

Der  Sachverhalt  erhellt  aus  der  von  mir  an  die  Vossische 
Zeitung  an  demselben  Tage  gesandten  Entgegnung,  die  folgender- 
massen  lautet: 

yln  No.  161  der  Vossischen  Zeitung  wird  bei  der  Erörterung, 
ob  die  Homöopathie  in  die  medizinische  Fakultät  gehöre  etc.,  die 
Behauptung  aufgestellt,  dass  der  wahre  Grund,  weshalb  kein  Ho- 
möopath in  einer  medizinischen  Fakultät  sitze,  der  sei,  dass  aus 
der  sogenannten  homöopathischen  Richtung  wenige  Werke  hervor- 
gehen, die  wissenschaftliche  AosprQche  erheben  und  sicher  keioes, 
das  wissenschaftliche  Methode  habe. 

Auf  diese  Behauptung  möchte  ich  folgendes  erwidern.  Die 
Versuche  wissenschaftlich  gebildeter  Mediziner,  welche  der  Homöo- 
pathie huldigen,  als  Dozenten  sich  zu  etablieren,  sind  einfach  an 
dem  Widerstände  der  Begiemugen  und  Fakultäten  gescheitert, 
in  welchen  nur  Anhänger  der  sogenannten  Schulmedizin  sitzen, 
also  abgesagte  Feinde  jeder  reformierenden  Methode,  welche  an 
ihrem  Bestände  zu  rütteln  versucht,  und  nicht  an  dem  Mangel 
wissenschaftlicher  Werke,  deren  aus  homöopathischem  Bereiche  zahl- 
lose veröffentlicht  sind,  naturgemäss  in  den  der  Homöopathie  zu- 
gethanen  Kreisen,  weil  ihnen  die  Möglichkeit  der  Veröffentlichung  an 
andreri  ofiiiieller  Stelle  aus  oben  angedeutetem  Qrunde  versagt  blieb. 
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Wenn  der  Verfasser  jenes  Leitartikels  der  Vossischen  Zeitung 
diesen  Erzeugnissen  der  homöopathischen  Litteratur  die  wissen- 
schaftliche Methode  abspricht,  so  ist  das  mindestens  eine  sehr 
gewagte  Behauptung.  Die  Therapie,  die  praktische  Medizin  ist 
an  sich  keine  eigentliche  Wissenschaft,  aber  das  Ergebniss  der 
Kenntnis  wissenschaftlicher  Erfahrungen. 

Wenn  die  Paradepferde  der  jetzigen  herrschenden  Schale, 
die  TuberkuUnbehandlung,  die  Serum-  und  Organotherapie  An- 
spruch auf  Wissenschaftlichkeit  machen,  die  ledij^ch  darauf 
basieren,  dass  Gifte,  welche  die  Natur  als  Krankheitserreger  pro- 
duziert, in  abgeschwichter  Oabe  zur  Heilung  derselben  Krank- 
heiten terwendet  werden,  so  ist  es  gewiss  eine  gewagte  Behauptung, 
eine  Heilmethode  als  unwissenschaftliche  zu  bezeichnen,  welche 
die  zu  den  tierischen  äeweben  sich  spezifisch  verhaltenden  Oifte 
ebenfalls  in  abgeschwächter  Oabe  zur  Heilung  ähnlicher  Krankheiten 
benutzt,  als  diese  Oifte  sie  hertorrufen. 

Als  ein  Brispiel  f  Ar  tausende  diene  der  Hinweis,  dass  Queck« 
Silbersublimat  im  Dickdarm  eine  diphtherische  Entzbudung,  die 
Ruhr,  herYorruft,  gegen  welche  Sublimat  in  kleineren  Gaben  das 
Yorzttglichste  Heilmittel  ist    Sapienti  sat/' 

Diese  Erklärung  ist  trotz  des  in  meinem  höflichen  Anschreiben 
an  den  Gerechtigkeitssinn  der  Redaktion  gerichteten  Appells  von 
dieser  bisher  nicht  aufgenommen  worden. 

In  der  Homöopathischen  Rundschau  haben  wir  die  Möglichkeit, 
derartige  Erwiderungen  in  weite  Kreise  dringen  zu  lassen.    W. 


Dr.  Joussets  kurzgefasste  Antwort 

auf  Dr.  Dahlkes  „Bemerkungen**  über  Dr.  Joussets  Aufisatz  „Die 
Grundgesetze  der  Therapie.*' 

Ich  statte  Herrn  Dr.  Dahlke  meinen  verbindlichsten  Dank 
dafür  ab,  dass  er  mir  die  Gelegenheit  liefert,  noch  ein  Mal  einige 
Stellen  meiner  Arbeit  „Die  Grundgesetze  der  Therapie'*  zu  erkliren, 
Stellen,  die  Dr.  Dahlke  nicht  begriflbn,  weil,  wie  ich  Torausseteea 
muss,  ich  das  gehörige  Talent  nicht  hatte,  mich  yersttndlich  zu 
machen. 

Mit  meinem  Versuch,  auf  eine  positive  Weise  das  rechtmissige 
Gebiet  des  Ähnlichkeitsgesetzes  und  des  Gontrariengeseties  za 


Dr.  JoniMti  iLmtwgduaU  Astwort 

I,  glaabe  ich  etwM  Ntttilichea  geleistet  za  haben;  und 
es  fceat  mieh,  da&s  Herr  Dahlke  dem  yoo  mir  festgesetsten  Unter- 
•chied  swiechen  diesen  beiden  Indiketionsgesetien  nnumechrinkt 


Immer  habe  ich  Hahnemann  in  grosser  Achtung  gehalten;  seit 
ftnf  and  f&n&ig  Jahren  schon  bestrebe  ich  mich  fflr  die  Verbrei- 
tnng  seiner  Lehre.  Ist  aber  Hahnemann  ein  grosser  AnEt,  so  ist 
er  doch  kein  Gott,  nicht  einmal  ein  Prophet;  und  schlummert 
manchmal  der  gute  Homerus,  so  gibt  es  auch  AugenblickOi 
wlhrend  welcher  Hahnemann  tief  schläft. 

So  schläft  er,  wenn  er  Ton  der  Psora  und  den  antipsorischen 
lUtteln  spricht,  weil  er  dabei  in  die  ätiologische  Therapie  und  in 
den  Galeniamus  zurückfällt. 

Noch  schläft  Hahnemann,  wenn  er  meinti  dass  Verreibungen 
und  Yerschüttelungen  nicht  nur  zerteilend  auf  die  Arzneimittel 
wirken,  sondern  ihnen  noch  eine  geheimnisfolle  Macht  verleihen; 
daher  seine  Vorschrift  über  die  Qefahr,  eine  Verschttttelung  zu 
lange  su  schütteln.  Wieder  schläft  Hahnemann,  wenn  er  der 
Täusctanng  unterliegt,  klinisch  bewiesen  zu  haben,  dass  die  Macht 
des  Natrum  carbonicum  durch  allzuzahlreiche  Schüttelungen 
TergrSssert  wird.  Diese,  während  einer  halben  Stunde  fortgesetzten 
Schüttelungen  wären  genügend,  um  die  erste  Verdünnung  in  die 
dreisaigste  umauwandeln.*) 


legt  wOrtlioli:  NÜkh  auf  Tielfsohe  PrOfoiigea  uad  geaaas 
Btttteend,  da  ieh  dahin  traohtate,  der  Krafkentwickelimg  in  den 
asingea  Axzneieii  eine  pflnktliehe  und  mittelmlMige  Qreme  in  bMiimmen»  bia 
kk  BV  Vonwkrift  gelangt,  dass  jedes  Fttsohehen  nur  iweinal  gesehflttelt 
wwden  soll,  während  ieh  Tormals  Ungar  sehUttelte,  was  doeh  die  Kraft  der 
Mittel  lUTiel  entwickelte.  Es  giebt  HemOopathen,  die,  bei  ihren  Besnehen 
der  Kranken,  flSsiige  homöopathische  Mittel  mit  sieh  tragen  und  behaupten, 
dasi»  nü  der  Zeit,  die  Wirkungskraft  nieht  dadurch  gesteigert  wird.  Wer  eine 
solshe  Meinung  bdiauptet,  beweist  dadoieh,  dass  er  keinen  strengen  Beob- 
adrtngageist  besitst.  Ich  habe  einen  Gran  Natron  in  einem  Lot  Wasser  und 
etwas  Alkohol  an^Qst,  und  habe  das  die  Flflssigkeit  enthaltende,  bis  an  iwei 
Dnttsl  angefeilte  Fllaehehen,  während  einer  halben  Stunde,  ohne  Unterbrechung 
füohifttelft.  Dieaam  Verfahren  infolge  fand  ich,  dass  die  Flfissigkeit  einer 
dnimigsten  Potenz  an  Kraft  gleich  war.*<    (Organen,   a  SSS.   Anmerkung.) 

ünsam  fraaaBaisahen  Apotheker  haben  mich  Tersiohart»  dass  sie,  sur  Her- 
steOnng  jeder  Verdünnung,  mindestens  dreissig  Male  schütteln.  Welch  sehenss- 
Imhe  Tatkraft  t(ta  diese  Mitteil 

Alle  Irrtttmer,   die  iah  im  Hahnemanniamns  tadle,  und  die,  mit  mir,  die 
homöopathischen  Ante  tadeln,  sind  in  dieser  Anmerkung  enthalten, 
na-xzii.  14 
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Hahnemann  aber  ist  ein  Geniiu,  wenn  er  lehrt»  dasa  die  Prfifang 
der  Arzneien  an  dem  gesunden  Menschen  die  einzige  Quelle 
unserer  Kenntnisse  in  der  Arzneimittellehre  ist;  noch  ist  er  ein 
Genius,  wenn  er,  der  erste  seit  Hippocrates,  die  Verwendung  des 
„Similia  similibus"  durch  die  Einsetzung  der  experimentellen  Arznei- 
mittellehre ermöglicht. 

Wieder  ist  er  ein  Genius,  wenn,  den  Indikationen  des  „Si- 
milia  similibus"  entsprechend,  er  die  Notwendigkeit  der  Dosen- 
yerkleinerungen  erkennt. 

Und  obschon  dieser  Mann  der  wahrhaftige  Fortsetzer  eines 
Hippocrates  und  der  Reformator  der  modernen  Therapie  ist,  so 
entsteht  doch  dadurch  keine  Ursache  fOr  mich,  dass  ich  alle, 
unter  so  vielen  Wahrheiten  aus  seiner  Verstandeskraft  entsprossene 
Irrtümer  in  Achtung  halte. 

Und  weil  Pasteur,  der  niemals  weder  Hippocrates  noch  Hahne- 
manns  Schriften  gelesen  hatte,  die  Richtigkeit  des  Ähnlichkeits- 
gesetzes und  die  Notwendigkeit  der  Verdünnungen  seinerseits 
entdeckt  hat,  sollte  ich  mich  dieser  indirekten  Bestätigung  der 
Homöopathie  nicht  erfreuen  1  Und  es  scheint  Ihnen  missfällig, 
dass  ich  „Hippocrates,  Hahnemann  und  Pasteur"  oben  an  mein 
Buch  schreibe  I 


Die  bei  den  Verdttnnangen  aasgeUbten  Soibfitteliuigeii  haben  iim  Zweek, 
nicht  nor  die  Anneien  mehr  anflOsbar  in  machen,  sondern  ihnen  noch  eins 
Macht  und  eine  Kraft  sn  yerleihen,  welche  ich  das  Beeht  habe,  geheinmiBToUe 
oder  mystische  sn  nennen,  da  uns  Hahnemann  niemals  eine  wissenaehaltlieha 
Erklftnmg  dieser  MachtTergrOssemng  gregeben  hat    Erster  Icrtnm. 

Ein  Arzneimittel  von  der  ersten  Verdünnung  rar  dreissigstea  ra  erheben, 
and  das  einfach,  weil  man  die  Flüssigkeit  w&hrend  einer  halben  Stande  lang 
gesehtlttelt  hat,  dieses  an  behaupten,  ist  ein  aweiter  Irrtnm. 

Angeben,  dass  es,  yermittelst  vernelfUtigter  Prftfnngen  und  genauer 
Beobachtungen  mOglioh  ist,  die,  in  jedem  Mittel,  dnrch  die  Zahl  der  anf  die 
Versohttttelang  aosgetlbten  Sohttttelongen,  herrorgebraehte  KraftTermehmng 
deutlich  zu  unterscheiden,  ist  der  Beweis  einer  bis  rar  dreissigsten  Potena  ge- 
steigerten Tänsdinng. 

Ich  mache  Herrn  Dahlke  den  Vorschlag,  eine  nach  der  Hahnemannsehen 
Methode  nnd  nnr  nach  sechzig  SchUttelnngen  bereitete  dreissigste  Verdünnung 
mit  einer  andern,  nach  der  französischen  Pharmakopoe  und  nach  900  Sehfttte- 
Inngen  bereiteten  Verdttnnnng  ra  yergleichen,  nnd  ich  fordere  ihn  auf,  eine 
von  der  andern  ra  nnterscheiden. 

Aber  je  weniger  man  von  diesen  Sachen  sprechen  wird,  desto  besser  wird 
es  sein.  Wir  woUen  nicht  wie  Harn  handeln,  aber  doch  die  Infinitfttea  unseres 
Vaters  yerschleiem,  ohne  uns  gezwungen  zu  glauben,  an  ihnen  Teil  ra  nehmen. 
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Mein  Wahlspruch  wird  immer  Saum  cuique  lauten;  und  ich 
endige  meine  Antwort,  indem  ich  Ihnen  die  kleinen  Einechmeich- 
hmgan  ftber  die  wenig  löblichen  Ureacheui  welche  meine  Feder 
gelenkt  hitten,  fiberlasse,  und  indem  ich  Ihnen  meinen  besten 
Dank  dafür  abstatte,  dass  Sie  mir  cu  einer  mehr  deutlichen  Er- 
kürung  die  Gelegenheit  geliefert  haben. 

Dr.  P.  Jousset 


Bericht  über  die  Februar-Yersammlung 

des  Säclisiscli-Aiihaltinischen  Vereines 

homöopathisclier  Arzte. 


Am  8.  Februar  hielt  der  Verein  in  den  Geschftftsrftumen  des 
Kollegen  Haedicke  seine  erste  diesjährige  Sitzung  ab.  Anwesend 
waren  die  Herren:  Atzerodt  —  Ehresden»  Berenbruch  —  Dessau, 
Boeeser — Chemnitz,  Danckert— Halle,  Haedicke — Leipzig,  Lutze — 
Göthen,  Gemisch— Halle;  Studentkowski— Magdeburg,  Villers— 
Dresden  und  Wassily— Kiel.  Zunächst  wurden  geschäftliche  Mit- 
teilungen gemacht.  Dem  bisherigen  Kasseoftihrer,  Dr.  Villers, 
wurde  unter  Dankbeseugung  Entlastung  erteilt  und  dem  Referenten 
die  Kassengeschäfte  übertragen.  —  Im  Dezember  des  Terflossenen 
Jahres  hat  der  Verein  den  Tod  eines  lieben  und  verdienten  Mit- 
gliedes zu  beklagen  gehabt  Plötzlich  und  unvermutet  starb  Ober- 
stabsarzt Dr.  Bohowsky  durch  einen  Schlaganfall.  Zu  Ehren  des 
Verstorbenen  erhoben  sich  die  Mitglieder  des  Vereines  von  ihren 
Sitzen.  —  Dann  wurde  beschlossen,  an  die  Wittwe  des  Gründers 
des  Sächsisch- Anhaltinischen  Vereines,  Sybel  in  Halberstadt,  der 
zwar  dem  Verein  schon  lange  Jahre  nicht  mehr  angehOrte,  an- 
lässlich des  Hinscheidens  ihres  Mannes  ein  Beileidsschreiben  zu 
richten.  —  Nach  kurzer  Debatte  wurde  der  Beschluss  gefasst,  an 
Dr.  Eleinschmidt — Berlin  zu  Zwecken  der  homöopathischen  Liga 
50  Mark  aus  der  Vereinskasse  zu  senden.  Die  Meinungen  über 
die  Zweckmässigkeit  dieser  neuen  Gründung  waren  geteilt.  Einige 
der  Mitglieder  glaubten,  dass  die  Resultate  durchaus  unzufrieden- 
stellende  sein   würden,   andere   hielten   die  homöopathische  Liga 
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für   das  einzig  mögliche  Mittel;   wirkungsvoll  Angriffen  yon  allo- 
pathischer Seite  entgegensutreten.  — 

Kollege  Btudentkowsky  hielt  darauf  einen  grösseren  V<MiTag 
über  die  Behandlung  der  Tuberkulose  mit  Ameisensäure,  nach 
Erull — Güstrow.  Die  Erfahrungen,  welche  Studentkowsky  bei 
einem  grossen  Material  von  Tuberkulose-Fällen  gemacht  hat,  sind 
ausserordentlich  günstige  und  fordern  zu  weiterem  Gebrauch  ent- 
schieden auf.  Von  den  anwesenden  Kollegen  hatte  nur  Atzerodt — 
Dresden  noch  Einspritzungen  mit  Ameisensäure  gemacht  Er  er- 
wähnte, dass  manche  Patienten  durch  die  Einspritzungen  kopf- 
scheu geworden  und  nicht  wiedergekommen  seien.  Bei  den  wenigen 
in  Behandlung  gebliebenen  Fällen  sei  allerdings  gleichfalls  eine 
entschiedene  Besserung  zu  konstatieren.  Studentkowsky  machte 
besonders  darauf  aufmerksam,  dass  er  ausser  der  Injektion  auch 
noch  passende  Mittel  mneriich  giebt.  Oemisch— Halle  sprach  dann 
über  Tuberkulin  und  erwähnte  eines  Falles,  bei  dem  Tuberkulin 
erst  in  1000.  Potenz  wirksam  gewesen  sei,  nachdem  es  in  30.  und 
200.  versagt  habe.  Haedicke— Leipzig  empfahl  dann  Lignosulfit- 
Inhalationen  bei  Erkrankungen  der  Luftwege.  Die  Erfolge  in  den 
Inhalatorien  seien  zum  teil  deshalb  nicht  zufriedenstellend,  weil 
das  Mittel  in  zu  starker  Konzentration  angewandt  werde.  Bei 
einer  Verdünnung  von  1 :  30—60  seien  die  Erfolge  dagegen  recht 
zufriedenstellend«  Zugleich  zeigte  Dr.  Haedicke  ein  selbst  kon- 
struiertes Modell  eines  kleinen  Verdunstungs  -  Apparates  vor. 
Villers— Dresden  las  schliesslich  noch  einige  der  von  ihm  über- 
setzten Kentschen  Arzneimittelbilder  vor.  Der  Verein  richtete  an 
Villers  das  Ersuchen,  die  ersten  50  Arzneimittelbilder  nunmehr 
bald  im  Druck  erscheinen  zu  lassen.  Die  Kosten  des  Verlags 
übernimmt  der  Verein  zu  Lasten  seines  Verlagsfonds.  —  Wegen 
vorgeschrittener  Zeit  musste  der  Vortrag  von  Boesser«— Chemnitz 
über  die  Behandlung  der  Nachtschweisse  ausfallen.  Er  wird  in 
dieser  Zeitschrift  zum  Abdruck  kommen.  —  Nach  Schluss  der 
Sitzung  begaben  sich  die  Mitglieder  gemeinsam  nach  Aeckerleins 
EeUer,  wo  in  belebter  Unterhaltung  die  Zeit  schnell  verflog,  bis 
die  Stunde  der  Trennung  schlug. 

Dr.  Atzerodt,  Schriftführer. 


B6Mirkii]ig«i  Ml  de«  Artikel  dee  Herni  Hugo  Manbteh. 


Bemerkungen 

za  dem  Artikel  des  Herrn  Hugo  Maubach:  „Die  Forderung 

nach  einem  offiziellen  deutschen  homöopathischen 

Arzneibache.'' 


Dieser  Aufsatz  findet  sich  in  Nr.  13  und  14  des  146.  Bandes 
der  Allgem.  homöop.  Zeitung  und  ist  ttbernommen  aus  der  Phar- 
mazeut. Zeitung  Tom  4.  März  1903. 

Er  schildert  die  bekannte  Geschichte  der  Entstehung  der 
beiden  neuesten  PliarmakopSen  und  beweist  durch  AnfBhrung  einer 
Beihe  Ton  Aussprüchen  von  hervorragenden  unparteiischen  Sach- 
▼ersttndigen,  dass  die  Zeiten  Torfiber  seien,  wo  man  an  der  Ho- 
möopathie mit  einem  Achselzucken  Torflber  gehen  könne.  Die 
Einffthrung  eines  amtlich  anerkannten  «»Deutschen  homöop.  Arznei- 
buches" sei  bei  der  fortschreitenden  homöop.  Bewegung  eine  Not- 
Wenigkeit  f&r  den  deutschen  Apotheker. 

Verf.  spielt  auf  die  Besultate  einer  Tor  Jahren  veranstalteten 
PrOfong  sogen,  homöop.  Apotheken  Berlins  an,  die  unglaubliche 
Zustände  enthfiUten  und  ffihrt  fort: 

,iDerartige  Vorkommnisse  mögen  zum  teil  schuld  daran  sein, 
dass  die  Gewissenhaftigkeit  des  Apothekers  bei  Zubereitung  der 
homöop.  Verdfinnungen  und  Verreibungen  noch  manchmal  ange- 
zweifelt wird,  andererseits  können  wir  aber  solches  wohl  zum 
grösseren  Teil  denjenigen  Herren  Ärzten  verdanken,  welche  in 
der  Diapensierfreiheit  das  Ideal  der  Homöopathie  erblicken.^ 

Zu  dem  ersten  Teil  des  Satzes  bis  zum  Wörtchen  ^wird'' 
könnte  man  zustimmen;  nur  bedeuten  die  beiden  Worte  „noch 
manchmal''  eine  derartige  Abschwächung,  dass  eine  völlig  verkehrte 
Darstellung  der  tatsächlichen  Zustände  sich  ergiebt. 

Es  scheint  darnach,  als  ob  nur  noch  hier  und  da  einige 
sonderbare  Käuze  den  betreffs  homöop.  Arzneien  unübertrefflich 
gewissenhaften  Herrn  Apotheker  mit  argwöhnischen  Augen  ansehen. 

Nein:  unsere  Zeit  lebt  schnell,  aber  es  giebt  doch  noch  Leute, 
die  die  Nr.  38,  41,  42,  46,  40  aus  dem  Jahre  1883  derselben 
Zeitung,  in  der  der  Artikel  des  Herrn  Maubach  erschienen  ist 
(Pharmazeutische  Zeitung)  kennen;  in  denselben  wird  die  bekannte 
Sehandschrift  des  Dr.  Rigler  gegen  die  Homöopathie  mit  wildem 
Eatzftcken   besprochen,  gewürzt  mit  Witzen,  ffir   die  als  Probe 
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dienen  mag  folgende  Stelle:  r,EmeR  Tages  litt  ich  stark  an  Diarrhö. 
Nun  —  sagte  ich  zu  mir  selbst  —  hier  soll  die  Homöopathie  eine 
schöne  Probe  machen.  Was  ist  die  Ursache  meiner  Krankheit? 
Saure  Pflaomen.  Also  saure  Pflaumen  sollen  mich  kuriereui  — 
sie  töteten  mich  fast.  Ich  kann  an  das  Qleich-durch-Oleich- 
Heilsystem  (während  es  doch  Ähnlich-durch-Ähnlich-Heilsystem 
lauten  musste)  nicht  glauben.'^ 

Des  weiteren  werden  Hahnemann  und  die  Homöopathen  als 
Gharlatane  bezeichnet,  beschimpfti  ihrem  Dispensierrecht  reine 
Gewinnsucht  untergelegt. 

In  die  20  Jahre,  die  seit  jener  Leistung  yerflossen,  fallen  die 
fiunosen  oben  berflhrten  Ereignisse  in  BerliUi  fallen  die  Taten  in 
Hessen,  wo  die  Regierung  den  homöop.  Ärzten  ihr  Dispensierrecht 
nimmt,  trotzdem  die  letztern  gleiche  Verirrungen  der  Herren  Apo- 
theker nachweisen  wie  in  Berlin.  Die  Oegenschrifit  wird  in  einem 
Artikel  der  deutschen  Krankenkassen-Zeitung  in  ihrer  ganzen  Halt- 
losigkeit gekennzeichnet. 

In  die  Zwischenzeit,  erst  in  die  letzten  Jahre,  fiUlt  der  Ver- 
such in  Preussen,  den  homöop.  Ärzten  das  Dispensierrecht  zu 
nehmen.  Die  damals  eingereichte  Massenpetition  ist  eine  gute 
Illustration  zu  dem  „noch  manchmal*  des  Herrn  Maubach. 

Unter  12  homöop.  Ärzten,  die  unlängst  in  einer  Versammlung 
beieinander  waren,  waren  4,  denen  Apotheker  selbst  erklärt  hatten, 
dass  in  den  betreffenden  Apotheken  nur  Milchzucker  und  Wasser 
anstatt  der  Terschriebenen  Arzneien  verabreicht  wurden. 

Das  „noch  manchmal'*  bedeutet  in  der  Wirklichkeit  eine  ganz 
allgemeine  Weigerung  des  Publikums,  aus  den  Händen  allopathischer 
Apotheken  homöopathische  Arzneien  entgegenzunehmen. 

Wer  in  einem  solchen  Streit  jetzt  über  100  Jahre  seit  Hahne- 
manns  Lebzeiten  unaufhörlich  in  solcher  Weise  Gegenpartei  gewesen 
ist,  von  dem  kann  man  anständiger  Weise  nicht  verlangen,  dass 
er  aus  Qeschäftsrflcksichten  die  von  ihm  bisher  als  reinen  Betrug 
gekennzeichneten  Mittel  seiner  verhassten  Gegner  in  pflichteifrigster 
Weise  verwalte  und  ausgebe. 

Der  Passus,  der  sich  auf  die  selbstdispensierenden  Ärzte  be- 
zieht, sollte  nicht  in  einem  Artikel  stehen,  der  den  Herren  Apo- 
thekern die  Homöop.  zu  pflegen  empfiehlt,  weil  man  eben  nicht 
mehr  an  ihr  vorbei  kommt. 

Dass  aber  die  homöop.  Ärzte,  wie  ihr  Meister  Hahnemann 
es  tun  musste,   in   der  Dispensierfreiheit  das  Ideal  der  Homöop. 
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erblicken  mfisaeD,  Hegt  darin,  dass  sie  in  den  allop.  Herren  Apo- 
thekern eben  ihr  Ideal  nicht  erblicken  können. 

Wie  aber  Herr  Maabach  seinen  Herren  Kollegen  das  Ver- 
stindnis  der  Homoop.  n&ber  bringt^  was  wir  für  die  Pflege  der 
homöop.  Mittel  von  dem  Verständnis  der  Herren  allop.  Apotheker 
erwarten  können»  ergiebt  sich  aus  folgender  1.  c.  angeÄhrten  Stelle 
ans  der  Pharmaz.  Zeitung. 

„Ja,  wir  wissen  alle  recht  gut,  was  schon  in  der  AUgem. 
hom.  Zeit  in  den  Jahren  1879  und  1884  ausgef&hrt  worden  ist, 
dasB  sich  in  den  Verreibungen,  die  mit  dem  nach  menschlicher 
Flhigkeit  bestgereinigten  Milchzucker  hergestellt  sind,  eine  Eisen- 
menge befindet,  die  der  sechsten  Dezimalpotenz  Ton  „Ferrum" 
entspricht  und  ausserdem  Silicea,  Galcarea,  Aluminium  und  Magnesia 
phosphorica  mindestens  in  der  fftnften  Dezimalpotenz;  wir  wissen 
auch,  dass  die  sechste  Gentesimalpotenz  Yon  Aurum  mehr  Ferrum 
und  Siliceapartikelchen  enthält  als  Aurumpartikelchen,  und  das 
allein  ist  der  Orund,  weshalb  der  praktische  Apotheker  der  homöop. 
Lehre  Ton  den  Hochpotenzen  berechtigtes  Misstrauen  entgegen- 
bringt. In  bezug  auf  diejenigen  Potenzen  aber,  welchen  noch  eine 
reale  Menge  Arzneisubstanz  innewohnt,  wird  der  Apotheher  die 
Yolle  Sorgfalt  bei  der  Bereitung  an  den  Tag  legen,  welche  ihm 
sein  Eid  nicht  allein  f&r  die  Bereitung  allopathischer  Arzneien 
auferlegt 

Nun  wir  glauben  yersichem  zu  können,  dass  jeder  Apotheker 
mit  derselben  Gewissenhaftigkeit,  wie  er  die  hier  genannten  allo- 
pathischen Verordnungen  ausf&hrt,  auch  jede  homöopathische  Po- 
tenz, welche  der  Vernunft  nicht  Hohn  spricht,  sorgfältig  anfertigen 
wird". 

Das  kann  ja  reizend  werden:  Also  von  dem  Urteil  des  Herrn 
Apothekers  Aber  die  reale  Menge  Arzneisubstanz  und  von  seiner 
Vernunft  wird  es  kOnftighin  abhängen,  welche  Potenzen  der  homöop. 
Arzt  noch  yerordnen  darf.  Was  höher  liegt,  als  die  sechste  Dezimal- 
potenz, das  wird  kflnftighin  eben  einfach  verboten  oder  es  kann 
munter  Wasser  und  Milchzucker  weiter  dispensiert  werden. 

In  bezug  auf  solche  Fragen  dflrften  sich  die  homöop.  Ärzte 
derartige  Kritiken  ernstlich  verbitten.  Solche  Hände  sind  un- 
brauchbar, um  aus  ihnen  die  Werkzeuge  entgegenzunehmen,  die 
der  Arzt  braucht. 

Die  Stellung,  die  alle  diejenigen  Herren  Apotheker  sich  an- 
massen,  die  mit  einem  Urteil  fiber  die  Homöop.  hervortreten,   ist 
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eine  Töllig  fiilBcbe.  Sie  können  an  der  homSop.  Phannasrie  hemm- 
kritisieren  so  viel  sie  wollen.  Von  der  homöop.  LehrOi  aach  von 
der  von  den  Potenzen,  wollen  sie  freundlichst  die  Hftnde  fem 
halten. 

Der  Apotheker  soll  dem  Arzt  seine  Werkzenge  liefern,  was 
der  dann  damit  macht,  ist  lediglich  seine  Sache.  Der  Instramenten- 
macher  k&mmert  sich  auch  nicht  darum^  ob  die  Amputationen  mit 
dem  von  ihm  gelieferten  Messer  angezeigt  sind  oder  nicht. 

Ein  Arzt  soll  wenigstens  nach  seiner  Stellung  und  AuabilduBg 
Sachverstftndiger  sein  Aber  die  Fragen  homöop.  Lehre;  leider  sind 
es  ja  tatsächlich  die  meisten  nichts  zu  dieser  tatsttchlichen  Un- 
wissenheit kommt  aber  bei  den  Herren  Apothekern  noch  die  formale 
Seite,  dass  die  Sache  sie  nichts  angeht.  Ein  unsachverstftndiges 
urteil  von  dieser  Seite  hat  also  noch  einen  besonderen  Bei- 
geschmack. 

Verf.  möchte  nicht  falsch  verstanden  sein.  Wenn  es  inuner 
Laien  gegeben  hat  und  geben  wird,  die  fflr  eine  Reihe  medizinischer 
Fragen  grosses  Verständnis  haben,  ja  vorzftgliche  praktische 
Leistungen  aufzuweisen  haben,  warum  soll  nicht  ein  ja  ausserdtna 
naturwissenschaftlich  gut  geschulter  Pharmazeut  bei  verständnis- 
vollem Studium  ein  sachverständiges  Urteil  auch  über  homöop. 
ärztliche  Fragen  haben.  Verf.  ist  der  letzte,  der  glaubt,  daaa  das 
ärztliche  Examen  allein  selig  macht.  ,  . 

Aber  soll  es  nicht  jeden  homöop.  Arzt,  der  von  heiligem  Eifer 
fflr  die  von  ihm  vertretene  Sache  erfflllt  ist,  in  tie&ter  Seele 
erregen,  wenn  er  erwägt,  mit  welchem  Haas  und  welcher  Ver- 
achtung die  Homöopathie  in  toto  von  dem  Apothekerstande  ver- 
folgt worden  ist,  wie  die  absolute  Unzuverlässigkeit  der  allermeisteil 
Apotheker  in  homoeopathicis  gerade  an  den  tiefen  Potenzen  nach- 
gewiesen wurde,  an  denen  es  ja  auch,  einzig  möglich  ist;  und  nun 
bei  dem  weiteren  Fortschreiten  der  homöop.  Bewegung  ist  es  mit 
einem  mal  nur  die  „homöop.  Lehre  von  den  Hochpotenzen,  denen 
der  praktische  Apotheker  berechtigtes  Misstrauen  entgegenbringt*, 
ist  es  „auch  äusserst  töricht  der  Wirkung  niederer  homöop.  Po- 
tenzen Misstrauen  entgegenzubringen". 

Wenn  Herr  Maubach  meint,  dass  die  Tatsache,  „dass  imsMor 
neue  homöop.  neben  den  allop.  Offizinen  eingerichtet  werden  und 
jeder  ältere  konditionierende  Kollege  wenigstens  einmal  in  solcher 
beschäftigt  war,  längst  eine  Änderung  der  früheren  negierenden 
Anschauungen  hervorgerufen  hat'',  so  kann  die  Wirkung,  solch 
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buserer  ümstinde  in  beiag  uf  eine  völlige  innere  Wandlung 
schon  a  priori  nicht  anders  bewertet  werden,  als  wie  die  tlf^che 
Srfiümmg  sie  in  Hessen  anch  jetit  noeh  zeigt. 

Daes  Herr  Manbach  dnrch  die  Heilung  seines  Rhenmatimns 
dnrcli  Sabina  ein  Anhänger  der  Homöopathie  geworden  ist,  ist  gern 
sn  glauben,  aber  die  eine  Schwalbe  macht  keinen  Sommer  nnd 
8elbst?er8ttndlich  haben  wir  anch  einen  kleinen  Stamm  Ikbeneugter 
hoBöop.  Pharmasenten. 

Aber  selbst  wenn  die  Herren  Apothekenbesitser  den  aller- 
besten Willen  hfttteni  die  Homöop.  in  ihren  Of&sinen  zu  pflegeni  wie 
würden  die  Ante  sich  dasn  stellen,  denen  schon  heute  der  Vermerk 
Homöopathie  an   den  meisten  Apotheken  ein  Dorn  im  Auge  ist? 

Wie  kann  man  aber  überhanpt  diesen  gnten  Willen  bei  der 
Mdursahl  der  Apotheker,  die  nicht,  wie  Herr  Maubach  durch  per- 
sönliche Erfahrung  den  Wert  der  Homöopathie  kennen  gelernt 
haben,  Terlangen,  so  lange  von  der  für  sie  zweifellos  massgebenden 
Seite,  den  Pr^essoren  und  Ärzten  die  Homöopathie  immer  wieder 
als  Schwindel  und  Unsinn,  die  homöopathischen  Arzneien  als 
wirkungrioB  oder,  wie  sagt  doch  Riegler  so  schön,  als  »Spottgeburt 
ans  Dreck  und  Milchzucker''  bezeichnet  werden?  Ist  es  da  nicht 
menschlich  und  natttrlich,  wenn  der  Apotheker  auf  die  Anfertigung 
von  Arzneimitteln  mit  solchen  Empfehlungen  seitens  der  Herren 
Ärzte  keine  Sorgfalt  nnd  Mühe  verwendet,  ja  schliesslich  wenigstens 
in  höheren  Potenzen,  wo  er  nicht  mehr  kontrolliert  werden  kann, 
Spiritus  und  Milchzoeker  dispensiert?  Wir  wollen  gerecht  sein. 
Die  Schuld  daran,  dass  wir'  von  dem  Apotheker  nicht  die  nötige 
Gewissenhafitigkeit  in  der  Anfertigung  der  homöc^.  Arzneien  er- 
warten können,  trift  viel  weniger  diesen  selbst,  als  unsere  allop. 
Kollegen.  Nur  wenn  diese  die  Wirksamkeit  unserer  Arzneien  an- 
erkennen worden,  könnten  wir  erwarten,  dass  der  Apotheker  sie 
gewissenhaft  anfertigen  wird  —  er  würde  darin  wohl  dem  Urteil 
der  Ärzte  folgen.  So  lange  aber  die  Homöopathie  von  diesen  öffentlich 
verhöhnt,  so  lange  ihre  Mittel  als  wirkungslos  ausgerufen  werden, 
kann  der  homöop.  Arzt  auf  das  Dispensierrecht  nicht  verzichten, 
kann  er  die  Anfertigung  seiner  Mittel  den  Händen  der  Apotheker 
nicht  anvertrauen« 

Die  homöopathischen  Ärzte  erblicken  deswegen  in  der  Dispm- 
sierfreiheit  das  Ideal  der  Homöopathie,  weil  sie  fürchten,  dass  trotz 
aller  schönen  Worte  im  entgegengesetzten  Fall  die  Homöopathie 
vogelfrei  wird. 
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Nun  aber  ist  es  4och  iutereBsant,  zu  forschen,  wie  es  mit  der 
tatsächlichen  wissenschaftlichen  Berechtigung  der  Einwendungen 
gegen  die  Wirksamkeit  der  Hochpotenzen  steht.  Die  Erörterungen 
über  die  Störungen,  die  die  arzneilich  wirksamen  Bestandteile  des 
Milchzuckers  machen  könnten»  die  durch  das  Verreiben  in  die  Ver- 
reibungen  gelangen,  sind  auch  yon  homöop.  Ärzten  angestellt  worden 
und  zwar,  wie  sich  aus  dem  folgenden  ergeben  wird,  schon  zu  Leb- 
zeiten Hahnemanns.  In  neuerer  Zeit  besonders  von  Dr.  KaUenbach 
in  Rotterdam  unter  dem  Titel  Matschappj,  aus  welchem  Artikel 
wahrscheinlich  der  Einwurf  in  dem  Artikel  des  Herrn  Maubach 
stammt 

Wie  der  Einwurf  hier  vorliegt,  ist  er  nicht  ganz  klar.  Im 
Milchzucker  der  Verreibungen  soll  sich  eine  Eisenmenge  befinden, 
die  der  sechsten  Dezimalpotenz  von  Eisen  entspricht  und  Silicea, 
Calcarea,  Aluminium  und  Magnesia  phosphor.  in  der  fünften  Dezi- 
malpotenz, diese  sogenannten  Potenzen  sind  doch  aber  nur  der 
Menge  nach  berechnet,  sind  aber  nicht  potenziert,  die  Bruchteile 
dieser  Menge,  die  in  den  Terschieden  hoben  Verreibungen  wirklich 
potenziert  enthalten  sind,  stellen  sich,  wie  sich  danach  berechnen 
Itssty  ganz  anders  dar.  Ebenso  verhält  es  sich  doch  mit  den 
Ferrum-  und  Siliceapartikelchen,  die  in  der  sechsten  Centesimal- 
potenz  von  Aurum  zahlreicher  vorhanden  sein  sollen  als  Gold- 
partikelchen. Das  sind  doch  alle  ganz  verschieden,  zum  grössten 
Teil  garnicht  potenzierte  Bestandteile. 

Aber  davon  abgesehen.  Es  handelt  sich  hier  nicht  um  Rechen- 
werte, sondern  um  biologisch  experimentelle. 

Die  homöop.  Prüfungen  sind  mit  derartigen,  meinethalben  ver- 
unreinigten Stoffen  angestellt.  Die  Heilungen  werden  mit  denselben 
erzielt.  Es  handelt  sich  hier  nicht  um  die  möglichste  chemische 
Reinheit,  sondern  um  die  experimentelle  Individualitftt. 

Zum  groben  Vorwurf  aber  muss  allen  derartigen  Kritikern 
gemacht  werden,  dass  sie  nicht  die  zu  diesem  Zwecke  von  Hahne- 
mann  selbst  angestellten  Oegenversuche  berücksichtigen. 

Dieselben  finden  sich  in  den  Chronischen  Krankheiten,  in  der 
2.  Auflage,   1.  Teil,  Seite  161  und  181  Anmerkungen  und  lauten: 

„Es  gab  ängstliche  Puristen,  welche  beffirchtetcD,  dass  anch 
der  reine  Milchzucker  teils  für  sich,  teils  durch  langes  Reiben  ver- 
ändert, arzneiliche  Wirkungen  haben  könne.  Dies  ist  aber,  wie 
ich  mich  durch  genaue  Versuche  überzeugt  habe,  eine  leere,  ganz 
ungegründete  Furcht.    Des  rohen,  reinen  Milchzuckers  kann  man 
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sich  «ir  Nahrung  bedienen  nnd  ihn  in  ziemlicher  Menge  genieeeen, 
ohne  Änderung  eines  gesunden  Befindensi  und  so  auch  den  stark 
geriebenen.  Um  aber  zugleich  die  ebenfalls  von  einigen  Hypochon- 
dristen  geäusserte  Furcht  zu  Ternichten,  dass  durch  langes  Reiben 
des  Milchzuckers  allein,  oder  bei  Potenzierung  der  Arzneien,  sich 
auch  etwas  vom  Porzellanmörser  abreibe  (Kieselerde),  was,  eben 
durch  dieses  Beiben  potenziert  zu  heftig  wirkender  Silicea  (i)  sich 
erhöhen  müsse  —  liess  ich  in  einer  ganz  neuen,  am  Boden  matt 
geschliffenen,  porzellanenen  Beibeschale  mit  einem  neuen  porzel- 
lanenen Pistilli  unter  meinen  Augen,  100  gran  reinen  Milchzucker, 
in  Portionen  von  33  gran  achtzehnmal  sechsminuilich  stark  reiben 
und  eben  so  oft  einminutlich  mit  dem  porzellanenen  Spatel  da« 
zwischen  aufscharren,  um  durch  dies  dreistündige  starke  Beiben 
eine  Arzneikraft,  entweder  des  Milchzuckers  oder  doch  der  an- 
geblich abgeriebenen  Kieselerde  oder  beide  zu  erlangen;  aber  mein 
Präparat  war  so  indifferent  und  unarzneilich  geblieben,  wie  der 
rohe  bloss  nahrhafte  Milchzucker  an  sich,  wie  ich  in  Versuchen 
an  äusserst  empfindlichen  Personen  mich  fiberzeugt  habe**. 

Femer: 

,Jn  rohem  Zustande  und  ohne  die  angegebene  Vorbereitung 
scheint  Quarz  und  Kiesel  seine  Arzneikräfte  nicht  durch  Beiben 
entwickeln  zu  lassen,  und  daher  auch  das  Beiben  der  verschiedenen 
Arzneien  mit  dem  indifferenten  Milchzucker  in  der  Porzellanreibe- 
schale keine  Beimischung  yon  Silicea  (scilicet  wirksamer  Verf.)  zu 
bekommen,  wie  einige  ängstliche  Puristen  vergeblich  befürchtet 
haben. 


Eine  J)emon8tratio  ad  oculos"  far  die 
Wirkung  infinitesimaler  Arzneigaben. 

Von  Dr.  W.  Albert  Hanpt  in  Chemnitz. 

Bekanntlich  hat  Prof.  Schulz  schon  vor  mehreren  Jahren 
durch  Versuche  nachgewiesen,  dass  Sublimat  in  starken  Lösungen 
die  Hefezellen  abtötet,  in  Verdfinnungen  von  1 :  600,000—800,000 
dagegen  ihre  Gährtätigkeit  weit  aber  die  Norm  erhöht.  Das  von  ihm 
hierauf  begrfindete  Axiom:  „die  kleine  Arzneigabe  regt  die 
Lebenstätigkeit  an,  die  grosse  lähmt  sie^  erfährt  neuer- 
dings eine  brillante  Illustration  durch  Experimente,  die  von  einem 
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Herrn  Sand  angestellt  worden  sind  und  von  jedem,  mit  der  mikro- 
Bkopiechen  Technik  Vertrauten  ohne  besondere  Schwierigkeiten  nach- 
gemacht werden  können. 

Dieselhen  betreffen  die  Wirkungen  der  arsenigen  Sinre  auf 
Infusorien  und  wurden  mit  sogenannten  Waffentierchen,  die 
er  in  Stärkewasser  gezfichtet  hatte,  auf  folgende  Art  Torgenommen: 
zu  jedem  Versuche  brachte  er  ein  einzelnes  Exemplar  in  ein 
Tröpfchen  Starkewasser  und  wartete  die  erste  Teilung  des  Tieres 
ab;  hierauf  versetzte  er  den  einen  Sprössling  in  einen  neuen 
St&rkewassertropfen  und  gab  dann  verschiedene  Verdfinnungen  von 
arseniger  Säure  hinzu,  während  der  andere  zur  Eontrollbeob- 
achtung diente. 

Die  Wirkungen  zeigten  sich  wie  folgt: 
bei  Verdannungen  der  arsenigen  Säure  von 

1 :  1000  starben  die  Tierchen  binnen  wenig  Minuten, 
„    1 :  10,000     „        „  „        nach  2  Tagen, 

„    1 :  100,000  fand  zuerst  eine  schwache  Vermehrung  statt,  nach 

5  Tagen  waren  die  Infusorien  aber  alle  tot, 
„    1 : 1,000,000  blieben  dieselben  am  Leben,  vermehrteii  sich  indes 
langsamer,   als   in   dem  Eontrolltröpfehen  reinen 
Stärkewassers  (in   diesem  waren   durch  Teilung 
innerhalb  8  Tagen  55  neue  Individuen  entstanden, 
in  ersterem  nur  46). 
Bei   weiterer   Verdünnung   ergab   sich   eine  auffallende  Ver- 
änderung:  nämlich  gesteigerte  Vermehrung  der  Infusorien. 

In  einer  Arseniklösung  von 
1 :   5,000,000  entwickelten  sich  zwar  nur  wenig  mehr  neue  Indi- 
viduen, als  in  der  EontrollflOssigkeit,  aber  bei 
1 :  10,000,000  entstanden   in   8  Tagen    aus  dem  ersten  Tiere  100 
neue,  hingegen  im  Eontrolltropfen  nur  50  Stflck  — 
die  siebente  homöopathische  Dezimale  hatte 
also  eine  auf  das  Doppelte  gesteigerte  Lebens- 
tätigkeit der  Waffentierchen  bewirkt. 
Wurde   die   Verdünnung   noch   weiter   fortgesetzt,    so   hörte 
der  Einfluss    der    arsenigen   Säure    auf;    es    zeigten   sich   nur 
ganz  geringe  Unterschiede  beim  Teilungsvorgang  in   den   arsen- 
haltigen und  den  reinen  Stärke wassertröpfchen:   die  Wirkungs- 
grenze war  bei  1:10,000,000  erreicht. 

Diese  Experimente  haben  einen  doppelten  Wert;  sie  be- 
weisen ad  octtlus 
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den  Gegnern   der  Homöopathie,   daes   Belbat  weit 
getriebene  Arzneiverdünnungen  noch  deutlich  wahrnehm- 
bare Wirkungen  zu  äussern  Tormögen  und 
den    Anhängern    der    Hahnemannschen-    Heil- 
methode, dass  es  eine  Grenze  für  die  Verdünnungen 
gibt,  an  welcher  die  Arzneikraft  erlischt 
Diese  Grenze  muss  z.  B.  für  die  Arsneiverdünnungen  —  das 
darf  man  ja   wohl  ohne  weiteres  annehmen  —  bei  Anwendungen 
am  Krankenbette  eine  bedeutend  höhere,  als  die  7.  Dezimale  sein, 
denn   die  menschliche  Nervenzelle   ist   ohne  allen   Zweifel   viel 
empfindlicher,  als  das  Infusorium  und  ganz  gewiss  in  noch  höherem 
Grade,   wenn  sie   sich   in  krankhaft  gereiztem  Zustande  und  in 
spezifischer  Beziehung  zu  dem,  nach  Similia  similibus  gewählten 
Arsenik  befindet allein  einmal  wird  doch  eine  Verdünnungs- 
stufe erreicht  werden,   die  vollständig  wirkungslos  ist,   mag  dies 
nun   auch  je  nach  Art  der  Krankheit  und  je  nach  Individualität  I 

des  Erkrankten  eine  höhere  oder  tiefere  Nummer  treffen. 

Dass  aber  die  30.  oder  gar  eine  höhere  Verdünnung  noch 
eine  sichtbare  Wirkung  haben  soll,  machen  die  Sandschen  Experi- 
mente wenig  wahrscheinlich. 

„Die  Botschaft  hört  ich  wohl, 
..Allein  mir  fehlt  der  Glaube!*' 


Toxicologie. 


Vier  Fälle  akuter  Käsevergiftung  (Medic.  Woche,  1903,  No.  5) 
beschreibt  Dr.  Rotten  (Gützow),  in  denen  nach  Genuss  von  weichem 
Käse  (ob  damit  sogenannter  Quarkkäse  oder  Käse  in  einem  vor- 
geschrittenen Zustande  der  Zersetzung  gemeint  ist,  schreibt  der 
Verfasser  nicht),  vier  Personen,  zwei  Erwachsene  und  zwei  Kinder 
erkrankten,  unter  den  Erscheinungen  von  Vergiftung,  die  am  fol- 
genden Tage  bei  dem  Patienten,  der  am  meisten  von  dem  Käse 
gegessen  hatte,  in  der  Form  von  Dyspnoe,  Gyanose,  subnormaler 
Temperatur,  verlangsamtem,  hartem  und  unregelmässigem  Pulse, 
kühler,  feuchter  Haut  und  trockener,  bräunlich  belegter  Zunge 
auftraten*  Das  Abdomen  war  druckempfindlich,  es  bestand  Er- 
breehen  von  grünlichen  schleimigen  Massen  und  Durchfall.  Zwei 
Tage  später  sank  die  Herztätigkeit,  es  trat  Singultus  und  leichte 
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Benommenheit  auf  und  im  Stahl  zeigte  sich  Blatbeimischungi 
im  Urin  Eiweiss.  Am  sechsten  Tage  erfolgte  der  Exitus  letalis. 
Die  Sektion  ergab  das  Vorhandensein  einer  Gastroenteritis.  Der 
zweite  Patient  wies  dieselben  ErscheinungeUi  nur  bedeutend  abge- 
Bchwächti  auf;  bei  ihm  war  vorfibergehend  Erbrechen  und  ebenso, 
wie  bei  den  beiden  Kindern  starker  Durchfall,  sowie  Pulsverlang 
samung  vorhanden.  Die  Symptome  gingen  sehr  langsam  zurflck, 
Puls  und  Herztätigkeit  wurden  erst  nach  circa  8  Wochen  normaL 
Die  Untersuchung  des  Käses  liess  geringe  Mengen  Phenol  erkennen, 
auch  konnte  ein  eiweissartiger  Körper  isoliert  werden,  der  in  sehr 
geringen  Mengen  einen  Frosch  bei  subkutaner  Applikation  inner- 
halb 2—4  Minuten  tötete. 

Über  die  durch  Primelgift  heryorgerufene  Entzün- 
dung von  Dr.  Wilh.  Wechselmann,  Berlin  (Monatsheft  für  prakt. 
Dermatol.  No.  1,  Bd.  36).  W.  hatte  Gelegenheit,  bei  zwei  Patienten 
Hautreizungen  durch  Primelgift  zu  beobachten.  Im  ersten  Falle 
traten  bei  einem  Herrn  im  Laufe  eines  Jahres  wiederholt  Juckan- 
fftUe  heftiger  Natur  und  von  etwa  2tägiger  Dauer  auf,  ohne  dass 
die  Haut  bei  der  Inspektion  etwas  Abnormes  darbot.  Im  zweiten 
Falle,  der  einen  Gärtnereigehilfen  betraf,  konnte  W.  an  der  Volar- 
seite  des  rechten  Handgelenkes  einen  markstQckgrossen,  mattroten, 
infiltrierten,  zum  Teil  mit  kleinen  Bläschen  bedeckten,  juckenden 
Fleck  konstatieren.  Beide  Patienten  waren  wiederholt  mit  Primula 
obconica  in  Berührung  gekommen. 

Die  Hautaffektion,  welche  durch  Primula  obconica-Hance,  im 
geringeren  Masse  auch  durch  Primula  sinensis  hervorgerufen  wird, 
äussert  sich  als  eine  mit  heftigem  Jucken,  oft  auch  mit  schmerz- 
haftem Brennen  verbundene,  stets  an  Händen  und  Fingern,  aber 
auch  am  Vorderarm  und  im  Gesicht,  speziell  an  Augenlidern, 
Wangen,  Kinn  und  Ohren  auftretende  Dermatitis,  welche  am 
häufigsten  Bläschen,  zuweilen  eine  erysipelatöse  Bötung,  aber  auch 
Quaddel-  und  Papelbildung,  selbst  hUhnereigrosse  Blasen  mit  serö- 
sem, auch  sanguinolentem  Inhalt  erzeugt.  Die  Entzündung  wird 
hervorgerufen  durch  eine  dickflüssige,  gelblich-grünliche  Substanz, 
welche  Krystalle  einer  organischen  Säure  enthält  und  von  den 
Endgliedern  der  an  der  Oberseite  der  Blätter  befindlichen  Haare 
abgesondert  wird.  Das  Gift  wirkt  nicht  sofort  bei  der  Berührung, 
sondern  erst  nach  Stunden,  oft  erst  nach  Tagen.  Es  findet  dieser 
Umstand  darin  seine  Erklärung,  dass  das  Gift,  welches  im  Menschen 
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imlSalichy  aber  in  dem  fettigen  Hautsekret  löslich  ist,  allmählich 
in  die  tieferen  Hautschichten  eindringt. 

Ich  kann  von  zwei  beträchtlichen  VergiftangsfUlen  berichten, 
die  mir  in  meiner  Praxis  in  den  letzten  zwei  Jahren  vorkamen 
nnd  deren  schwere  Erscheinungen,  ausgedehnte  blasenartige  und 
exysipelatöse  ekzematöse  Ausschlagsformen  zuerst  rätselhaft  er- 
schienen, dann  aber  ihre  Erklärung  in  dem  Umstände  fanden,  dass 
beide  Personen  sieh  dauernd  mit  der  Pflege  der  niedlichen  japa- 
nischen Primel  beschäftigt  hatten.  In  dem  ersten  Falle  blieb  die 
Entstehungsursache  zuerst  dunkel,  bis  die  Dame,  kaum  von  dem 
heftigen  Erysipel  genesen,  die  Pflege  ihrer  Lieblinge  wieder  auf- 
nahm  und   sofort  an  einem  noch  schwereren  Rflckfall  erkrankte. 

Bei  beiden  war  Rhus  tozic.  das  Heilmittel,  welches  relativ 
schnell  die  quälenden  Ausschlagsformen  milderte  und  zur  Ab- 
heilung brachte. 

Über  Schmierseifenverätzung.  Von  Dr.  A.  Most,  St  Georgs- 
krankenhaus in  Breslau  (Deutsche  Med.  Wochenschr.  1908,  No.  8). 

Eine  schwere  Verätzung  durch  Schmierseife  entstand  bei 
einer  61  jährigen  Frau,  welche  an  einem  stark  juckenden  Ausschlag 
an  Hals  und  Armen  litt  und  die  erkrankten  Stellen  mit  Schmier- 
seife eingerieben  und  ausserdem  zwei  grössere  Stflcke  der  Seife 
auf  jeden  Oberarm  festgebunden  hatte.  Nach  15  Minuten  traten 
so  intensive  Schmerzen  auf,  dass  die  Seife  entfernt  werden  musste. 
An  Armen  und  Nacken  bestand  ein  Ekzem  mit  Kratzaflfektion; 
an  beiden  Oberarmen  waren  schwere  yerfärbte  Hautnekrosen,  links 
etwa  9  qcm,  rechtes  3  cm  breit  und  7—8  cm  lang  vorhanden. 
Am  rechten  Arm  waren  die  untersten  Schichten  des  Bete  Malpighii 
im  Bei  eich  der  Nekrose  erhalten  geblieben,  links  dagegen  war  sie 
bis  ins  ünterhautzellgewebe  vorgedrungen.  In  der  Umgebung  der 
brandigen  Herde  befanden  sich  noch  zahlreiche  oberflächliche 
Epithelnekrosen.  Verf.  sieht  in  den  Eratzaffekten  die  Veranlassung 
zur  Ätzung  durch  das  in  der  Seife  vorhandene  Qberschftssige 
Alkali.  Bieb  er '  während  10  Minuten  eine  Quantität  derselben 
Seife  auf  den  Oberarm  ein  und  liess  er  StQcke  der  Seife  30  Minuten 
auf  der  Haut  liegen,  so  konnte  er  weder  bei  sich  selbst,  noch  bei 
zwei  Patienten  Schädigung  beobachten;  bei  einem  67 jährigen  Manne 
mit  atrophischer  Haut  traten  allerdings  die  Erytheme  und  ober- 
flächliche, unbedeutende  Epithelnekrosen  auf.  Bitzte  er  sich  da- 
gegen oberflächlich  die  Haut  bis  zur  leichten  Blutung,  so  waren 
auch  bei  ihm  selbst  nach  einstttndiger  Einwirkung  der  Schmierseife, 
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obarflftchliche,   aaf  die  oberotea  EpidermiBiehichten   bescb 
Epithelnekroaeu  yorhanden.    Auf  Grund  dieser  Beobaohtanfl^  wa 
Verf.  vor  dem  Gebrauch  der  gewöhnlicheD,  ungereiDigtoi 
seife  za  therapeutischen  Zwecken. 

Die  intrauterine  Anwendung  des  Formalins.   Von 
▼.  Franqu^  (Wttnburg).    Mflnch.  med.  Wochenschr.  1903, 

Auf  Grund  Yon  4  Beobachtungen  warnt  Prof.  y.Frasquä  ein^ 
lieh  vor  dem  intrauterinen  Gebrauch  de»  concentrierten  Fe 

Der   erste  letal  endigende  Fall  betraf  eine  Patientin, 
wegen   eines   retroflektierteui  durch  kleine  Myome   vergrfi 
Uterus  und  wegen  eines  Abszesses  schon  l&ngere  Zeit  in  Behand 
war.    Gelegentlich   einer   zu   diagnostischen  Zwecken  (?)  tc 
nommenen  Ausschabung  trat  eine  aussergewöhnlich  heftige  I 
ein,  zu   deren  Stillung  Formalin  injiziert   und   mit  Forma 
tamponiert,  später  Injektionen  mit  20proz.  Karbolalkohol  vor 
nommen  wurden.    Als  am  13.  Tage  sich  die  Blutung  wiederholt 
wurden  mit  der  Kornzange  polypOse  Gebilde  aus  dem  Uterus  ent 
und  eine  Auswaschung   des  Organs   mit  concontriertem  For 
angeschlossen.    Sechs  Tage  später  stiessen  sich  unter  Fortbestehe 
der  Blutung  nekrotische  Gewebsfetzen  ab;  zugleich  stieg  die  Te 
peratur  auf  38,2  an.    Nach  Auswaschung  der  Uteroshöble  fiel 
Fieber  ab.    Wegen   des   noch  bestehenden   fibelriechenden  A 
flttsses  waren  Ausspfilungen  mit  abgekochtem  Wasser  vorgenomme 
welche  zwei  Tage  gut  yertragen  wurden;  am  dritten  Tage  trat 
plötzlich   Vi  Stunde   nach  der  Ausspülung  Gyanose  und  Dyspi 
auf  und   die  Kranke  ging  schnell  zu  Grunde,    y.  Fr.  nimmt 
dass  durch   das   concentrierte  Formalin   eine   tiefa  Nekrose  de 
Uterusgewebes  yeranlasst  worden  sei,   welche  zur  Thrombose 
Beckenyenen  und  yon  da  aus  zu  einer  Embolie  der  Pulmonalar 
geführt  habe. 

Bei  einer  anderen  Patientin  kam  es  nach  intrauteriner  Ätzv 
yon  Formalin  zur  Nesselsucht,  während  eine  andere  nur 
heftiges  Jucken  am  ganzen  Körper  klagte.  Im  letzten  Falle  trat] 
bei  einer  Patientin  36  Stunden  nach  der  Ätzung  heftiges  Jucken 
und  später  ein  Exanthem  in  Form  yon  Quaddeln  auf,  welche  anl 
einzelnen  Stellen  zu  handtellergrossen  Beulen  confluierten;  diej 
Augen  waren  ebenfalls  angeschwollen  und  tränten  stark.  Einzelne! 
Gelenke,  so  z.  B.  die  Fussgelenke  waren  eben&lls  ergriffen.  Aus- 
schlag und  Schwellungen  waren  am  ffinften  Tage  yeischwunden.    W. 
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Referate  aus  anderen  Zeitschriften 

Dt.  Krön  er  (zeichnet  Er.): 

Joorn.  of  the  Brit.  Hom.  Society. 

The  Monthly  Hom.  Review. 

The  Hom.  World.    . 

The  Hom.  Becorder. 

Münchener  Ked.  Wochenschr. 
Dr.  Dammholz  (Dz.): 

Beroe  Hom.  Fran^ise. 


besorgen  his  jetzt  folgende  Herren: 

Revue  Hom.  Beige. 

Journal  Beige  d'Homoeopathie. 

Deutsche  Med.  Wochenschrift. 
Dr.  Greenfield 

The  Hahnemannian  Monthly. 

The  Medical  Century. 

The  New  England  Med.  6az. 


Bruchband  ohne  Feder 


(früher  patentiert,  jetzt  noch  verbessaert) 
mit   durchlÄssigem   Aluminiumschild,   leicht   und   bequem  wie   eine   Leibbinde. 
Preis  10  Mk.    Bei  Bestellung  Umfang  über  und  unter  den  Hüften  anzugeben. 
Bezug  vermittelt 

Sattlermeister  IldllHif  Ober-Peilau  L 
Bahnstation  Gnadenfrei  i.  Schles. 


Atteste: 


'  Da8  Bruchband  ohne  Feder  mit  AlarainitiDiv^child  kann  nach  den  gemachten 
Seobachtangen  an  Stelle  der  bisherigen  sicher  empfohlen  werden. 

Neisse,  den  16.  Jali  1893  gez.  Ehrlioh,  prakt.  Arzt. 

Das  neue  ßmohband  ohne  Feder- mit  Alnniiniums^hild  —  D.U.  P.  78405  —  hat  so 
viele  VorzujfB.  daas  ich  os  jedem  Patienten  aufs  w&rmsle  empfehlen  kann.  Das  neue  Bnich- 
"bAiid  bedeutet  einen  gewaltigen  Fortschritt  in  der  Brnohbandfahrikation.    Dies  bestätigt 

Ratibor,  den  25  Juli  1895.  gez.   Dr.  W.  Ba«ii«i«r  (jetzt  in  Bresla\i). 


Carl  Gruher's 
Homöopathische  Officin 

(A.  Kittel) 
Kurfürstendamm  1.  Berlin  W#  Kurfiirstendamm  1. 
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VorzUiliche  und  billigste  Bezuisquelle  für  die  Gesammt- 

Erzeuinisse  der  Homöopathie. 

Speclalitat: 

J(6in66pa!hi§che  2i$peii$alerie)i  und  Einrichlungen 

für  die  Herren  Äerzte. 


Illnstrirt^grosse Preisliste  mit  Anliang:  „Die  homöopatliische 

Ärzneibereitung"  gratis  und  franco. 


r.  SUnkUvIes'  Ba«li«iru<kertl.  D*rUii   .SW. 


Propaganda. 


Arzneiprütungen. 

Die  Kollegen,  welche  Werbeschriften  zur  weiteren  Verbreitung 
zu  erhalten  wünschen,  oder  über  Angriffe  gegen  die  Homöopathie 
zu  berichten  haben,  werden  gebeten ,  sich  deshalb  an  Dr.  Mossa- 
Stuttgart  zu  wenden.  

Die  Leitung  der  Mittelprüfungen,  zu  deren  Tfaeilnahme  Jeder- 
mann dringend  aufgefordert  wird,  ruht  in  den  Händen  von  Dr.  Schier- 
Mainz.  Die  Präparate  liefert  Herr  Dr.  Willmar  Schwabe-Leipzig 
freundlichst  gratis. 

An  die  Mitglieder  des  Vereins 
preussischer  selbstdispensierender  homöo- 
pathischer Arzte. 

Die  verschiedenen  Anzeichen,  dass  wieder  Angriffe  gegen 
unser  Dispensierrecht  drohen,  haben  uns  veranlasst,  vor  der  dies- 
jährigen preussischen  Landtagstagung  an  diejenigen  uns  bekanat 
gewordenen  Mitglieder  des  Landtages,  welche  der  Homöopathie 
wohlgeneigt  sind,  eine  Denkschrift  zu  verteilen,  um  sie  bei  einer 
etwaigen  Besprechung  unsrer  Dispensierangelegenheiten,  bez.  bei 
einem  etwaigen  Angriff  auf  unser  Dispensierrecht  rechtzeitig  zu 
informieren.  Es  ist  an  einige  40  Abgeordnete  aller  Fraktionen 
eine  Anzahl  Exemplare  gesandt  worden  und  mit  einzelnen  Ab- 
geordneten selbst  eingehende  Rücksprache  über  den  Stand  der 
Angelegenheit  genommen  worden. 

Zugleich  wurden  gleich  soviel  Exemplare  gedruckt,   dass  bei 
einer  Debatte  Ober   das   Dispensierrecbt   an  alle  Mitglieder  des 
I  Landtages,  wie  auch  an  die  des  Herrenhauses  solche  verteilt  werden 

t  konnten.    Wir   bemeiten  zugleich,   dass  eine  andere  Denkschrift 

f  als  Eingabe  an  den  Kultusminister  gerichtet  werden  solI|  welche 

\  die  Bojkottierung  von  homöopathischen  Ärzten  durch  Beschlüsse 

von  Ärztekammern  etc.,  sowie  die  Verunglimpfungen  solcher  durch 
Begierungsbeamte  zum  Gegenstand  der  Klage  hat,  mit  dem  Hin- 
weis auf  die  ungleiche  Verteilung  von  Bechten  und  Pflichten  der 
homöopathischen  Ärzte,  eine  Beschwerde,  die  ja  au^  den  selbst- 
dispensierenden homöopathischen  Kollegen  willkommen  sein  wird, 
weU  sie  auch  ihre  Interessen  mit  vertritt  W. 
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Vereines  bomöopathiscber  Äerzte. 
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Dr.  Windelband  Dnd  Dr.  Burkhard, 
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Notiz. 


Das  homöopathische  Dispensier-Examen  haben  am  15.  Juli 
bestanden : 

Dr.  Antze,  Bremen, 

Dr.  Eodewald,  Borme  Westf. 

Dr.  Erbe,  Berlin, 

Dr.  Steraberg,  Berlin. 


Die  General-Versammlnng  des  Vereins  selbstdispensierender 
prenssiseher   homSopathischer   Aerzte  findet  am  9.   August   zu 
Leipzig  statt. 
Tagesordnung:     Beferat  fiber  den  Stand  der  Dispensierrechts- 

Angelegenheit  von  Dr.  Windelband. 
Antrag:    Verwandlung  des  Namens  des  Vereins  in 

„Verein  prenssiseher  homöopathischer  Aerzte.^' 


In  zweiter  Fall  von  Carcinoma  hepatis. 

Von  Dr.  CtnstaT  Jlgw^  Hilde Bbeim. 


Ober  den  in  der  letsten  Nummer  dieser  Zeitschrift  Ton  mir 
leriMbntliditen  Fall  von  Carcinoma  tentriculi  et  hepatis  ist  noch 
diiigea  nachintragen. 

1.  Es  ist  uns,  wie  im  letsten  Artikel  schon  gesagt,  noch  jedes- 
Bsl  TOB  unseren  Gegnern  bestritten  worden,  dass  es  sich  in 
Mdehen  Fallen,  bei  denen  eine  Heilung  zu  stände  kam,  um 
iBsUgne  Tumoren  gehandelt  habe.  NunI  Wenn  der  letzt- 
beschriebene. Fall  kein  Carcinom  gewesen  sein  sollte,  was  könnte 
es  denn  anderes  gewesen  sein?  Da  wird  nicht  fiel  Clbrig  bleiben 
bei  einem  Fall,  bei  dem  der  Befund  so  handgreifdch  war.  Es 
kommen  ja  schwielige  Verdickungen  am  Pylorus  vor,  die  zweifellos 
Dicht  kaninSser  Natur  sind«  Diesen  fehlt  aber  jede  Aggressivität  dem 
imliegenden  Gewebe  gegenüber  und  sie  gehen  auch  nicht  auf  be- 
lachbarte  Organe  ttber.  Zudem  sind  diese  nur  in  den  seltensten 
FUles  durch  die  Bauchdecken  zu  fühlen,  so  selten,  wie  dies  beim 
nmden  Magengeschwflr  der  Fall  ist,  das  nur,  wenn  es  die  Muskel- 
Kkicht  des  Magens  bis  zur  Serosa  durchdrungen  hat  und  sehr 
Btsric  infiltrierte  Bänder  besitzt,  der  untersuchenden  Hand  zu- 
gVn^ch  ist  Vor  allem  fehlt  aber  den  schwieligen  Narben  und 
dem  Magengeschwflr  jede  Malignität  und  die  ersteren  müssen  schon 
bedeutende  Ausdehnung  erlangt  oder  eine  erhebliche  narbige  Ver- 
siehung des  Magens  verursacht  haben,  wenn  die  Körperkräfte  und 
das  Körpergewicht  dadurch  ungflnstig  beeinflusst  werden  sollen. 
Doehl  wozu  so  viele  Worte:  ein  von  mehreren  Ärzten  in  gleicher 
Wdee  gefflhlter  Tumor  von  dieser  Ausdehnung  mit  blutigem,  fort- 
gesetztem Erbrechen,  Ikterus,  starker  Abmagerung,  nach  Gallen- 
steinen Ende  der  fflnfziger  Jahre  entstanden,  das  muss  nach 
unseren  bisherigen  klinischen  Erfahrungen  ein  Garzinom  sein. 
Es  sollte  mich  flbrigeas  gar  nicht  wundem,  wenn  einer  unserer 
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Gegner  trotzdem  sagen  würde:  „Ja!  das  mass  etwas  anderes 
gewesen  seinl  Denn  bisherhaben  selbst  unsere  ,ianerkanntesten* 
Autoritäten  in  Chirurgie  und  innerer  Medizin  ein  Caninom  nie 
anders  heilen  sehen  und  heilen  können,  als  mit  dem  Messer*.  — 
Out!  Ich  akzeptiere  auch  dasl  Dann  habe  ich  eben  etwas  nagel- 
neues entdeckt  und  das  ist  meistens  mit  vielen  Annehmlichkeiten 
für  den  Entdecker  yerkufipfL  Und  schliesslich,  meine  Herreni  Sie 
haben  sieh  ja  selbst  von  d€ir  Wlrkvng  der  Thu^  ¥ii'  flaligiett 
Neubildungen  überzeugen  müssen«    (Ecthol)« 

Als  Gegenstück  zu  diesem  Carzinom  will  ich  in  kurzen  Zügen 
einen  Fall  von  narbiger  Verziehiing  des  Magens  mit  hartnäckiger 
visceraler  Neuralgie  anführen^  der  mir  und  anderen  viel  lEopf- 
zerbrechen  gemacht  hat  und  den  ich  im  Veiflauf  der  Behandhing  hUrfig 
als  malignen  Tumor  des  Pankreas  zu  betrachten  geneigt  war«  Herr  B»^ 
Algermissen,  war  vor  einer  Reihe  von  Jahren  in  der  Kfitfik  des 
Herrn  Geheimrat  von  Leube  in  Wflrzburg  an  MagengesehwOr  be- 
handelt worden.  Zum  ersten  Male  kam  er  ra  zur  im  Herbst  1900 
mit  Ikterus,  Schwellung  der  Gallenblase»  die  den  Leberrand  üIkov 
ragte,  und  stechenden  Schmerzen  in  der  LebergegiBnd«  EpofeMer 
Kehr  in  Halberstadt  hatte  ihm  die  sofortige  Cholecystotraiie  «n* 
geraten.  Nun,  ich  riet  ab,  und  die  Bache  ihirde  mit  caleiiL  biL| 
Berber.»  Nux  vomic.  vollständig  gut  Der  Kranke  ist  hente  eedi 
unoperiert  Nun  trat  aber  in  der  Folge  An  eigenartiger  Syn^tomefr* 
komplex  ein:  heftige,  durch  kein  homöopathischee  Mittel  gänrii^ 
zu  beseitigende  Magenschmerzen!  der  Puls  geht  anfallsweise  anf 
45  Schläge  in  der  Minute  herunter,  der  Kranke  wagt  fast  nielita 
mehr  zu  gemessen,  da  auch  die  leichtesten  Speisen  die  Sehtnerlen 
ins  Unerträgliche  steigern,  und  magert  infolgedessen  bedeutend  ab 
(insgesamt  um  25  Pfund).  Beim  tieferen  Eindringeh  der  Hl»d  in  die 
Magengrube  ist  erhebliehe  Druckempfindlichkeit  des  Magens  ver«^ 
banden;  die  Schmerzen  werden  in  der  Tiefe  geffthlt  nndals  ,»zerrenA* 
bezeichnet.  Dem  tieferen  Eindringen  der  Hand  setaen  die  Mnecnl. 
recti  abdomin.  unüberwindlichen  Widerstand  entgegen.  Die  Saehe 
schwankte  anderthalb  Jahre  hin  und  her,  bald  beeser,  baU 
schlimmer.  Geheimrat  von  Lenbe  konnte  nach  Aussage  des  Patieitton, 
der  auf  meinen  Bat  nochmals  nach  Würaburg  gefahren  war,  ob- 
jektiv ebenfalls  nichts  finden  und  hat  die  Sache  als  nervös  be* 
zeichnet.    Diese  Erklärung  genügte  mir  nicht.    Dehn: 

„Wenn  man's  nicht  dUdiniem  känni 

Sieht  man's  als  was  nervöses  an.* 


Df .  Q.  Jlg«p,  SiB  iwdtflT  Ffttt  TOB  CMPtfuüte  kq^feta.  9S3 

Der  tlteige  Totb,  den  ioh  irir  sehÜMdick  auf  die  Sache  zu 
vgrmoehte^  war  felgendee:  Das  MageBgeschwfir  (an  der 
UMireii  Magemrand  befiadliob)  war  bis  zur  Serosa  in  die  Tieie 
gogafigen;  nnn  war  eine  konsekntite  circmnskripte  AdhäsiTperi- 
toaitia  und  VerwaebsunK  mit  dem  parietaleü  Blatte  der  binteren 
Bsachwaad  eingetreten  mit  Aoigang  in  Yemarbung.  Solange  solcbe 
MarbtB  friscb  sind,  besitzen  sie  eine  erbeblicbe  EkstizitSt  und 
stSren  infolgedessen  niebt  writer.  Im  Stadium  der  Bcbrumpfung 
wM  die  Sacke  aber  anders:  der  Magen  fühlt  sich  beengt,  besonders 
wenn  er  voll  ist,  und  die  Folge  ist,  daas  er  seine  Fessel  zu  sprengen 
sacht.  In  diesem  Fall  musste  ein  zeitweiser  Druck  des  (gefEOlten) 
Migene  auf  den  Vagus,  den  Hemmungsnerr  des  Herzensi  ausgeübt 
wofdea  sdn,  wie  die  anfallsweise  Puhterlangsamung  beweist.  Ob 
das  der  Magen  selbst  bewirkt  hat  oder  indirekt  das  Pankreas,  ist 
fkr  die  BenrteiluAg  belan^os.  Eiae  grob  mechanische  Ursache  der 
Ibgeneehmnzen  musste  ich  notgedrungen  annehmen,  denn  auf 
oidereii  Ursachen  beruhende  Magenschmenen  weichen  den  homöo- 
pathischen Arzneiiilitteln  prompt.  Das  fortgesetate  Zerren  hatte 
flbrigeiB  ein  Gutes:  die  Narbe  muss  sich  im  Laufe  der  Zeit  wieder 
gedehnt  haben,  denn  der  Kranke  ist  jetzt  «gesund*  und  hat  sein 
Mhereb  Körpergewicht  wieder  erreicht,  und  zwar  sagte  ^er  mir 
aasdraekUch,  dass  die  Sache  von  sdbst  allm&hlieh  gut  geworden 
wL  Mag  die  ErUirung  richtig  sein  oder  nicht,  jedenfalls  hat  sie 
den  Vorteil  grosser  Wahrseheiiilichkeit.  Die  Ursache  der  Ab- 
magerung war  hier  also  lediglich  ungenfigende  Nabrungszufuhr.  — 

2.  Nach  dieser  Abschweifiing  mögen  hier  einige  Angaben 
fiber  den  Carzinomtsll  der  Frau  B.  in  Harsum  folgen.  Zum  letzten 
Maie  hatte  ich  sie  am  27.  2.  03  untersucht.  Sie  hatte  an  diesem 
lege  insgesamt  um  neunsehil  Pfund  in  Oewicht  zugenommen  und 
vertrug  selbst  die  schwerste  Kost  ohne  die  geringsten  Beschwerden. 
Ifl  der  Pylorusgegend  ca.  talergrosse  Verhirtnng.  Andauerndes 
Wohlbefinden.  —  Mun  au  dem  neuen  FaU. 

27.  n.  03.  Frau  S.,  Bockenem,  68  Jahre,  kam  am  gleichen 
Tage  zu  mir  mit  einem  kolossalen  Ikterus,  wie  ich  ihn  in  den 
11  Jahren  meiner  medizinischen  Laufbahn  nur  einmal  gesehen: 
bei  einem  dem  Tode  nahen  Gallensteinkranken  in  der  chirurgischen 
KKflik  in  Kiel|  dem  ein  grosser  Stein  den  Ductus  hepaticus 
^taslicli  und  auf  lange  Zeit  Terschlossen  hatte;  er  hatte  sich  zu 
iplt  zur  (^ention  entschlossen.  Diese  Nttaace  kann  ano&hemd 
riAttg  mor  odt  dem  Worte  „bronzefarben^  bezeichnet  werden.  Die 
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Lebenchwellong  bei  Frau  S.  war  aaeh  dementspriBehend.  Das 
ganze  Organ  war  mn  mehr  als  das  Doppelte  rergröeaert  (7  Qoer- 
finger  breite  Schwellung  in  der  Mamillarlinie).  Da  die  Baach- 
decken  sehr  schlaff  waren,  konnte  ich  bequem  den  I^berrand 
swischen  Daumen  und  Zeigefinger  der  rechten  Hand,  der  ganzen 
Länge  nach  abtasten:  er  war  ganz  glatt,  fühlte  sich  aber  so  derb 
an,  wie  Rindleder.  Aus  der  Anamnese  ist  noch  nachzutragen, 
dass  Magenbeschwerden  niemals  yorher  Torhanden  waren,  über- 
haupt auch  nicht  die  geringsten  Schmerzen  vor  und  wihrend  der 
jetzigen  Krankheit  Da  waren  also  Gallensteine  Yon  vornherein 
auszuschliessen.  Die  augenblickliche  Erkrankung  habe  im 
August  1902  gleich  mit  Ikterus  begonnen.  Die  Gelbfirbung  habe 
mehr  und  mehr  zugenommen.  Der  Tochter,  die  mitgekommen 
war,  erklärte  ich  unter  Tier  Augen,  dass  meiner  Ansicht  nach 
die  Sache  nichts  anderes  sein  könne,  als  ein  Leberkrebs.  Der 
Ansicht  sei  allerdings  der  bisher  behandelnde  Arzt  auch  gewesen, 
meinte  diese;  ich  möchte  tun,  was  in  meinen  Kräften  stehe,  sie 
hätten  keine  Hoffoung  mehr,  Jal  das  ist  leicht  gesagt,  dachte 
ich  bei  mir,  aber  warum  kommt  man  immer  erst  dann  zum 
homöopathischen  Arzt,  wenn  die  Karre  bis  an  die  Ohren  im 
Sumpf  sitzt  und  die  Therapie  vor  lauter  Dornen  und  Disteln 
den  Pfad  nicht  mehr  sehen  kann,  den  sie  gehen  muss,  um  ihr 
Ziel,  die  Genesung  zu  erreichen.  Die  Domen  —  das  war  der 
karzinöse  Prozess  an  sich;  die  Disteln  —  das  war  die  grosse 
Oebhr  einer  sekundären,  biliären,  hn^ertrophischen  Girrhose.  Denn 
bei  dem  langen  Bestände  des  Ikterus  waren  sicher  erhebliche 
Partieen  des  Leberparenchyms  zu  gründe  gegangen  und  die  so 
entstandenen  Lficken  werden  durch  Wucherung  des  interstitiellen 
Bindegewebes  ausgefällt  Mit  diesen  Lfickenbassem  kann  aber  der 
Organismus  nichts  anfangen  und  er  muss  schliessUchi  wenn  zu 
viel  Parenchym  verloren  gegangen  war,  notwendigerweise  zu 
gründe  gehen.  Damit  hätten  wir  die  Prognose  schon  Yorweg 
genommen:  das  Barometer  stand  tief,  sehr  tief. 

Nun  kommt  die  Diagnose  und  die  klinische  Beurteilung 
hinterdreinl  Die  erstere  lautete:  primärer  Krebs  der  Gallen- 
wege. Warum  primär?  Weil  anderswo  nichts  Primäres  zu 
finden  war:  über  die  Gallenblase  wusste  ich  zunächst  gar  nichts; 
die  hatte  sich  scheu  hinter  den  geschwollenen  Leberrand  ver- 
krochen. In  der  Gegend  der  Leberpforte  musste  die  Sache  be- 
gonnen und  bei  zunehmendem  Wachstum  zu  einem  YÖlUgen  Ver- 
schluss des  Ductus  hepatious  gef&hrt  haben. 


Dr.  B.  Jlgw,  Bin  iw«iter  FMl  rtm  Oanbiaiiia  hepfttis. 

Die^  Allopathie  wusBte  mit  der  Baehe  bestimmt  nichts  ansu- 
fugmi  für  die  Chirurgie  war  sie  sicherlich  schon  „überrmf^.  Also 
tagte  ich  j^matig",  ich  wolle  thnn,  ,|Wa8  in  meinen  Kriften  stehe.^ 
Wenn  nicht  der  Fäll  der  Fran  B.  in  Harsnm  Torangegangen  wire, 
der  80  günstig  verlanfen  war  in  meiner  Behandlung,  dann  hitte 
ich  die  Sache  bestimmt  nicht  ttbernommen,  denn  es  ist  sehr  unklug, 
sich  und  die  Homöopathie  in  therapeutisch  unmögliche  Dinge 
hineinsureiten.  Allein  wenn  was  recht  Schwieriges  gelungen 
ist,  dann  ist  auch  die  Freude  entsprechend  gross  und  ich  persönlich 
freue  mich  immer  doppelt,  wenn  ich  der  Chirurgie  einen  recht 
fetten  Braten  Tor  der  Nase  weggeschnappt  habe.  Einige  gfinstige 
Chancen  waren  fibrigens  immer  noch  vorhanden:  die  EörperkrSfte 
waren  in  einer  verhältnismässig  guten  Verfassung,  obgleich  die 
Gewichtsabnahme  ttber  20  Pfund  betrug,  und  die  Herzkraft  war 
bedeutend  besser^  als  man  dem  schweren  objektiven  Befund  nach 
vermutet  hätte. 

Ordin«:  Thuja  0  (jedesmal  fUnf  Tropfen)  und  Mercur  viv.  D.  8. 
sweistflndlich  im  Wechsel. 

11.  HI.  03.  Leberschwellung  geht  ausserordenüich  rasch  zurück. 
Stuhl,  der  vorher  ganz  weiss  war,  beginnt  sich  gelb  zu  färben.  Hautfarbe 
ist  nur  noch  zitronengelb.  Schwellung  noch  zwei  Querfinger  breit. 
Appetit  nimmt  zu,  Körpergewicht  bleibt  dasselbe.    Schlaf  sehr  gut. 

1&  m.  03.  Ikterus  vollständig  verschwunden.  Leber- 
schwellung in  der  Mamillarlinie  knapp  fingerbreit.  Stuhl  von 
normaler  Farbe,  enthält  noch  unverdautes  Fett  Linker  Leber- 
lappen ist  noch  zwei  Finger  breit  geschwollen:  auf  seiner  Unter- 
fläche gegen  die  Leberpforte^)  hin  ist  ein  derber  Tumor  von 
Form  und  Ghrösse  einer  kleinen,  flachen  Kartoffel  lu  fühlen. 
Allgemeinbefinden  sehr  gut.  Körpergewicht  habe  um  2  Pfund  zu- 
genommen. 

Diese  Zunahme  des  Körpergewichts  ist  natflrlich  belanglos; 
aber  das  Wesentliche  ist,  dass  es  nicht  weiter  abgenommen  hat 
und  dass  dem  ganzen  heutigen  Befund  nach  die  Kranke  definitiv 
dem  Tode  entrissen  sein  dürfte. 

Über  die  Wirkungen  der  verdflnnten  Thuja  ein  andermall 

Interessant  wäre  es  immerhin,  einmal  hineinsehen  zu  können, 
wie  es  im  Abdomen  dieses  Falles  jetzt  aussieht.    Der  Chirurg 

*)  Bs  ift  aoeh  möglkli,  dMs  dar  primäre  Krebs  auf  der  InneBfläohe  der 
MleBUaee  saee.    D.  Vert 
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pflegt  in  «richem  Falle  dem  Ernnkeii  ein  Knopfloidi  in  ten  Leib 
zu  schneideiii  um  die  Organe  an  beangenscheinigen.  Daa  iat  |a 
nnn  eigenUich  kein  ricbtigeg  Knopftodis  dae  tdeht  nur  so  «na. 
Denn  es  wird  in  WirUicbkeit  kein  Kaopf,  sondern  der  Finger  dae 
Chirurgen  hineingesteckt.  Deshalb  ist  es  auch  entschieden  lid^gar, 
dass  man  das  einm  „Probebaadisdmikt''  nennti  d.  h.  man  j^bioi^ 
ob  man  dem  Eranken  den  Bauch  aufadineiden  kann,  und  da  maa 
das  seit  neuester  Zeit  sehr  gut  kann,  so  herrsdit  allgemeiiie  Fkreude 
über  diese  modenie  Erruagensohaft.  Diese  Probebauöhschnitte 
werden  nach  Möglichkeit  zu  Beginn  der  Krankheit  gemacht  und 
nicht  am  Ende.  Und  da  wir  mit  der  aeaehichte  von  den  Danm 
und  den  Disteln  zu  Ende  sind,  so  machan  wir  auch  keinen  Prebe- 
bauchschnitt  mehr.  Man  muss  nicht  au  neugierig  sonl  —  Dod 
da  sie  nieht  gestorben  sind,  so  leben  sie  heute  noch  •*-  die  Patkate« 
und  die  HomoopatUei 


Zeugen  f&r  Hahnemann  aus  d«m 
allopathischen  Lager. 

Von  Dr.  Vnämt^  Magdeburg. 

Verächtlich  und  l&cherlich  erscheint  den  aU<^atbiBchen  Kollegen 
die  Kleinheit  der  Dosen,  deren  wir  homöopathischen  Är^te  nns 
bedienen  zur  Heilung  der  Krankheiten.  In  neuerer  Zeit  ist  zwar 
durch  die  Professoren  Scholz  und  Arndt  den  Allopathen  das  Ver- 
ständnis für  die  Wirkung  der  kleinen  Gaben  näher  gerflckt  worden, 
aber  es  sind  doch  ausserordentlich  wenige  Kollegen,  die  sich  von 
den  ausgezeichnetep  (bedanken  dieser  Forscher  durchdrungen 
haben  und  in  der  Praxis  davon  Oebrauch  machen.  Man  sollte 
meinen^  dass  die  Wirkung  der  dritten  und  vierten  Verdflnnungen, 
f&r  die  jene  Professoren  eintreten,  wohl  jedem  einleuchtend  wäre; 
höhere  Verdünnungen  anzuwenden,  wollten  wir  den  Gegnern  zunächst 
nicht  zumuten;  gebrauchen  wir  selbst  doch  in  der  Praxis  so  sehr 
oft  diese  niedrigen  Potenzen,  besonders  in  akuten  Krankheitsfällen. 

Da  war  es  mir  nun  eine  höchst  freudige  Überraschung,  als 
ich  von  einer  Broschüre  las,  in  der  ein  allopathischer  Arzt  mittelst 
Verdünnungen  eines  Arzneimittels  auf  viele  Millionen,  eehwere,  sonst 
unheilbare  Krankheiten,  wie  Garzinom,  geheilt  zu  haben  bcAiai^tete. 
Ich  liess  mir  die  kleine  Schrift  kommeui  sie  ist  bei  Otto  Gmdin, 
München  1902,  erschienen,  und  ihr  Titel  lautet:    „Eine  neue  Me- 
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Ifctde  stf  fiEeiimg  der  TUtorknlose,  ckroD.  Nephritie  und  des  Cftr- 
smoms  mittelBt  sublnitaiier  Injektionen  einer  sehr  yerdttnuten 
wi—igip  LOfio^g  der  otfiinellen  Ammene&arei  von  Dr.  med. 
SdMTd  KruU,  Gfletrow  L  M.,  f.  A«ll.  1902.  76  PL 

Da  idie  Broielittre  webl  noch  frenig  bekannt  sein  dürfte,"^)  aber 
Jkr  Inkalt  fftr  uns  HeaiöepathaB  sekr  intereseant  ist,  so  wird  eine 
BmtnthmBti  gewiaa  AjaUang  finden. 

Dia  Ameiaenaiire,  90  haginnt  der  Verfasaer,  nimmt  eine  Sonder- 
ildhattC  iB  der  Madi^  ein;  aie  beaitat  in  wäa«riger  Lösung,  sub- 
Jodkm  angeiiaiidet,  Eigenschaften,  wie  wir  sie  bei  keinem  andern 
MadilrtüOTt  heobachteiL 

Wt0  ist  er  aber  gerade  auf  die  Ameisenslnre  gekommen?  Er 
dachte  sich,  dass  das  ständige  Vorkommen  der  Ameisensänre  in 
Jos  insan  Oifsaen  und  in  den  Weichteikn  nicht  ohne  Bedeutung 
Ar  ilmk  korperliehea  Haushalt  sein  könwe«  Da  nun  seine  üuter- 
der  AusBcheidangQ^rodukte  des  Menschen  ergeben  hatten, 
im  dem  Schneise  der  Phthiaiker  — *  gegenQber  dem  Gesunder 
r^  sieh  au&Uend  geringe  Mengen  von  Ameisensäure  vorfinden, 
jft  teaa  diese  Säure  darin  zuweilen  ganz  fehlt,  so  schloss  er  daraus, 
im  ImMn  des  Körpers  die  Produktieo  von  Ameisensäure  eine 
sei,  dass  dieae  Verminderung  einen  wesentlichen  Anteil 
an  der  Krankheit  habe,  und  dass  «e  ita  die  Therapie  darauf  an- 
kapM0,  dieaes  voriiandene  Defizit  durch  Zufuhr  von  Ameisensäure 
MB  aaeaen  nn  decken. 

Ako  dasadbe  therapeutische  Ziel  wie  bei  Schfissler,  dessen 
B,  wie  ich  eigentlich  nicht  erst  zu  erwähnen  brauche,  den 
welche  eip  Defizit  an  einem  ihrer  Mineralien  erlitten  haben, 
mittalat  eines  homograen  Mineralstoffes  zufOhren  will. 
MaidideBi  Dr.  Krull  sich  so  das  therapeutische  Ziel  gesteckt  hatte, 
fslt  ea  fttr  ihn,  denW^  dazu  zu  finden,  nämlich  zu  ermitteln,  in 
wiekhar  Verddnnung,  in  welcher  Menge  und  in  welchen  Zwischen- 
räumen die  Ameisensäure  gereicht  werden  mQsse. 

Zonächst  beobachtete  w,  dass  sie  innerlich  weder  in  wässriger 
Lösnng,  noch  als  tinctura  formicarum  gegeben  werden  dürfe:  denn 
Versuche  an  Patienten  mit  verschiedenartigen  Leiden 
ihn,  dass  die  interne  Darreichung  ohne  jeden  Erfolg  sei. 
n  unternahm  er  Versuche  mit  subkutanen  Injektionen 
fon  «isarigen  Lösungen  vm  1 :  1000  bis  1 :  100000  und  in  Dosen 
von  ^/m  bis  1  g,  je  nach  dem  Alter  des  Kranken  und  dem  Stande 

^  n  d.  fiefemi  des  Dr.  Basisider  Über  AmeisenB&ore  in  dieser  iZeitsehr. 
Sd.  m,  a  176.    (Anm.  d.  B.) 
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der  Erkrankung,  sowie  in  Wiederholnngea  bald  nach  kflrzerer  bald 
nach  längerer  Zeit 

»Ich  begann*  —  wir  wollen  ihn  aelbet  aprechen  lassen  — 
„mit  diesen  Versuchen  im  Jahre  1891.  Nach  zwei  Jahren  war  es 
mir  nicht  mehr  zweifelhaft,  dass  die  injizierte  Ameisensfture  einen 
Einflttss  auf  den  Verlauf  der  Tuberkulose  ausfibei  und  zwar  ersah 
ich  zu  meiner  Überraschung,  dass:  je  höher  die  Verdünnung  der 
von  mir  angewandten  Lösung  war  und  je  kleiner  zugldeh  die 
Dosen,  der  Einfluss  der  Ameisensfture  sich  um  so  günstiger  ge- 
staltete. Dabei  fand  ich,  dass  die  Wirkung  einer  einzigen  solcheii 
Injektion  sich  auf  längere  Zeit  erstrecke  und  dass  während  dieser 
Zeit  bei  den  Kranken  eine  Reihe  ziemlich  gleichartiger  Erscheinungen 
auftrat*. 

Im  Laufe  der  Jahre  ist  er  dann,  langsam  und  systematisch 
fortschreitend,  bis  zu  einer  Lösung  von  eins  zu  vielen  Millionen 
gekommen  und  zugleich  hat  ihn  die  Erfahrung  belehrt^  dass  durch- 
weg vor  Ablauf  von  6—6  Monaten,  wenn  sie  überhaupt  sich  ver- 
notwendigt,  keine  zweite  Injektion  gemacht  werden  darf  und  dass 
trotz  der  hohen  Verdünnung  der  Ameisensäure  für  jeden  einzelnen 
Ejrankheitsfidl  die  zu  injizierende  Dosis  sorgfiUtig  erwogen  werden 
muss.  Auf  diese  Weise  hat  er  bis  zum  Jahre  1896  900  Kranke, 
von  1896  bis  jetat  weitere  1800  behandelt. 

In  Folge  solcher  Erfahrung  mit  millionenbchen  Verdünnungen 
und  seltenen  Gaben  hat  nun  Ejrull  seine  ursprüngliche  Annahme, 
dass  durch  die  Injektion  von  Ameisensäure  ein  im  Körper  vor- 
handenes Defizit  von  Ameisensäure  ersetzt  werde,  nicht  mehr  auf«* 
recht  halten  können,  weil  dazu  die  Menge  der  injizierten  Ameisen- 
säure zu  gering  sei;  vielmehr  müsse  die  von  aussen  eingeführte 
Ameisensäure  die  chemische  Tätigkeit  der  Zelle  in  dem  Sinne 
einer  Vermehrung  der  Bildung  von  Ameisensäure  im  Körper 
beeinflussen,  wofür  schon  das  vermehrte  Auftreten  von  Ameisen- 
säure im  Schweiss  spreche. 

Gemäss  seiner  ursprünglichen  Beobachtung,  dass  die  Ameisen- 
säure im  Schweiss  der  PhÜilsiker  auffallend  vermindert  sei  oder 
ganz  fehle,  hatte  er  zunächst  sein  Ver&hren  nur  gegen  Tuberkulose 
angewendet.  Als  er  aber  bemerkte,  dass  die  injizierte  Ameisen- 
säure auch  andere  chronische  Krankheiten,  in  deren  Gefolge  die 
Tuberkulose  aufgetreten  war,  beeinflusste,  dehnte  er  die  Versuche 
auch  auf  andere  Kranke,  die  frei  von  Tuberkulose  waren,  aus 
und  fand,  dass  bei  ihnen  die  Injektion  ähnliche  Besultate  lieferte. 
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wie  bei  den  Toberknlöseii.  Der  Titel  der  Broscbare  nennt  die 
ehrenisclie  Kepbritis  und  das  Garzinont 

SelbBtverst&ndlich  kann  er  nicht  Wunder  tun,  es  sind  seiner 
Behandlnngsmethode,  wie  jeder  andereni  Grenzen  gezogen,  über 
wdche  hinaus  sie  keine  Hilfe  mehr  bringen  kann.  Die  Oesamt- 
emihrung  des  Organismus  muss  nimlich  noch  so  weit  erhalten 
sein,  dass  er  noch  in  höheren  Leistungen  angeregt  werden  kann, 
ohne  Oefahr  zu  laufen,  sich  dabei  vorzeitig  aufzureiben.  Eachektische 
Zustinde  schliessen  seine  Behandlung  absolut  aus. 

Nunmehr  geht  der  Verfasser  auf  die  Erscheinungen  und  Ver- 
knderungen,  welche  in  Folge  der  Injektionen  an  dem  Körper  des 
Kranken  eintreten,  sowohl  im  allgemeinen,  wie  bei  den  einzelnen 
Krankheiten  niUier  ein.  Diese  höchst  interessanten  und  lehrreichen 
Ausführungen  möge  der  dafür  interessierte  Leser  in  der  Broschüre 
selbst  nachlesen,  da  ihre  Wiedergabe  hier  zu  weit  führen,  auch 
über  den  Zweck  dieser  Abhandlung  hinausgehen  würde. 

Ausser  Lungen-  und  primärer  Kehlkopftuberkulose  hat  er 
aueh  Drüsen-  und  Knochentuberkulose  behandelt  und  er  sagt,  dass 
diese  beiden  Formen  Ungerer  Zeit  und  mehrfacher  Injektionen  be- 
dürften. Lupus  werde  durch  die  Injektionen  schneller,  als  jede 
andere  Krankheit  beeinflusst,  die  Rückbildung  pflege  in  der  dritten 
Woche  nach  der  Injektion  zu  beginnen. 

Bei  der  chronischen  Nephritifl  Yerringert  sich  die  Aussicht 
auf  Erfolg,  wenn  es  sich  um  ausgedehnte  Schrumpfung  des  Nieren- 
parenchyms handelt  und  das  Herz  bereits  in  Mitleidenschaft  ge- 
logen ist.  Zwei  Drittel  der  wegen  Albuminurie  behandelten 
Patienten  sind  durch  eine  oder  zwei  lojektionen  geheilt.  Im 
Jahre  1901  hat  er  bis  Anfang  Oktober  zwölf  Fälle  von  Albuminurie 
Tor  Ablauf  von  vier  Monaten  geheilt. 

Bei  der  Behandlung  des  Carzinoms  hat  sich  Dr.  Krull  «ganz 
besonders  von  dem  Werte  der  injizierten  Ameisensäure  in  ihrer 
höchsten  Verdünnung  überzeugt.^  Was  das  Stadium  der  Krank- 
heit betriflFt,  so  ist  oberste  und  erste  Bedingung  für  erfolgreiche 
Behandlung  ein  noch  gut  erhaltener  allgemeiner  Kraftezustand; 
auf  die  grössere  oder  geringere  Ausbreitung  der  Neubildung 
kommt  es  im  ganzen  weniger  an;  nur  fürchtet  er  sehr  die  in 
Zer&Il  begriffenen  Tumoren. 

Theoretisch  konunt  der  Verfasser  auf  Grund  seiner  Beob- 
achtungen zu  der  Annahme,  dass  die  injizierte  Ameisensäure  im 
Organismus  aller  chronisch  Kranken  gewissermassen  wie  ein  Fer- 
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ment  wirke«  dass  sie  eip  mächtigee  8(;iiiiiitoM  Mf  die  Z^BwtitiglwiH 
sei  und  zwar  um  so  mehTi  in  je  höherer  VerdilpiiWg  m4  in  je 
kleinerer  Dosis  sie  eingefihrt  verde;  die  AnKepmg  m  Mm  vor- 
abergehende,  sondern  eine  dtaemde.  Dia  Gesaiifitenittmng  des 
Organiemos  werde  gehoben,  die  WidecsliindsfUiigkeit  dMütlbw  Wld 
ein  hohes  Kass  gebracht  und  der  Organismus  befithigl^  ip  ih»  mr 
gedrungene  Erankheitskeime  su  überwindtn. 

Als  ich  die Broschflre  gelesen  bittte,  tauchte  in  mir  der  Wunsch  mi, 
die  Methode  nacbsumachen.  Eine  Verdtnnung  von  vielen  IßUjoneii, 
das  ist,  so  sagte  ich  «lir,  etwa  die  acfa^  Deximale.   Ich  Mhrieb 
an  Dr.  EruU,  schilderte  ihm  die  Art  und  Weise  der  bopSojWfcwiilil 
Arzneiverordnung  und  sagte  ihm,  dsss  ich  mir  danii^h  ewe  ß.  13. 
von  acid.  fonnicarum  bereitet  bitte  und  sie  bei  p^ssendun  PeiiifmtW 
anwenden  wolle.    Darauf  bekam  ich  vpn  ihm  freundlichst  fi4fiP44P 
Bescheid:  «So  leicht  ist  es  nicht,  eine  einwandsfreie  Ltaung  «o» 
Ameisensäurp  herzustellen.    Bu  der  enormen  V^rdtUui^ng  bedwf 
es  sehr  grosser  Vorsicht  und  {Jmsicbt  bd  der  jQersteUiiig  der- 
selben, damit  absolut  keine  fremden  Bestandteile  hineinkomueo^ 
Das  in  den  Apotheken  vorrätige  destillierte  Wasser  geoAglb  wM 
den  AnforderuDgeni  die  ich  an  dasselbe  eteUe,  i^h  mftcbe  mir  4m 
destillierte  Wasser  in  einer  hiesigen  Apotheke  unter  sfrewji^w 
Cautelen  selber.    Ich  habe  sogar  eigens  prftpairieite  «Buidticbfr 
zum  Trocknen  der  H&nde,  die  voiher  steril  gemacht  sind.    Bei 
der  Herstellung  meiner  Löspng  «ende  ich,  durch  lange  i)KUhniiiS 
aufmerksam  gemacht,  ganz  besondere  Vorsicht  an.     So  ist  m 
möglich,  eine  Lösung  zu  erhalteni  die  unbegrem&t  braiicbb^r  iit 
Es  darf  weder  Alkohol,  noch  Karbolsäure  zugesetzt  worden.  Eim 
solche    Lösung   wäre  vollkommen   unbrauchbar   und  unprirfcwP^ 
Diese  Schwierigkeit  bei   Herstellung   hat  mieb   bis   jetPt   neeh 
zurfickgebalteuy:  meine  Herstellungsweise  zu  publizieren.   Auch  die 
Instrumente  zur  Injektion  bedOrfen  einer  besonderen  Sebaodlnng, 
Da  ich  fbrcbte,  dass  nicht  jeder  Arzt,  der  nicht  wie  ich  tigück  in 
der  Lage  ist,  diese  Injektionen  vorzunehmen,  diese  Sorgfalt  ausAbt 
und  dann  nur  über  Misserfolge  zu  berichten  haben  wird«  so  hatte 
ich  es  im  Interesse   der  Sache   vorläufig  noch  für  sweckmäsaig, 
dass  ich  die  Injektion  selber  ausfahre.   Sofan^ld  von  videp  KoUagm, 
die  mir  Kranke  zusenden,  meine  Beobachtungen  l^estätigt  seui 
werden,  werde  ich  die  speziellen  Angaben  nicht  länger  verent- 
halten, dann  kann  ein  etwaiger  Hisserfolg,  durch  die  ünvorsichtji^wt 
von  andrer  Seite  hervorgerufen,  nicht  a^if  meip  Konto  geadiriebeD 
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werden.  Hdne  Sache  ist  Ton  so  enonner  Wichtigkeit,  inmal  darch 
mm  der  Krebs  bis  an  einem  gewissen  Stadiom  h^bar  ist,  dass  mir 
aUes  daran  liegt,  dass  durch  irgend  welche  StSrnngen  von  anderer 
Seite  mrine  Methode  keine  Einbfisse  erleidet^. 

Soweit  Dn  Emil  in  dem  Briefe.  Ich  brauche  wohl  nicht  erst 
«u  aagan,  dass  ich  darauf  hin  Versuche  mit  D.  8.  unterliess. 

Die  YeröflPentlichungen  Dr.  EruUs  haben,  wie  es  nicht  anders 
aein  kann,  die  Anfmerksamkeit  der  Ärstewelt  in  Anspruch  ge- 
nemmeB,  und  ich  höre  soeben,  dass  nun  doch  schon  Ärate  die 
Eiovritnagen  selbständig  vonunehmen  beginnen.  Wir  homSo- 
patfaischen  Ärzte  bringen  den  therapeutischen  Oedanken  Dr:  Erulls 
nech  ein  ganz  besonderes  Interesse  entgegen,  weil  derselbe,  wahr- 
echeinlicb  ohne  es  zu  wissen  und  zu  wollen,  sich  zu  Lehren  Bahne- 
■laDiis  bekennt  und  dadurch  fdr  unsern  Meister  ein  Zeuge  aus  dem 
eUopaAhiscben  Lager  wird.  Hahnraiannisch  ist  die  Ansicht  über 
die  Wirkungsweise  des  Arzneistoffes  im  menschlichen  Körper,  in 
der  Dr.  EruU  auf  Grund  seiner  ganz  selbständigen  therapeutischeii 
EriUiruBgen  und  Beobachtungen  gekommen  ist.  Die  grob-mate- 
rialistiach-cbemische  Auffassung  der  Allopathen  hat  er  abgestreift, 
nicht  einmal  die  Ansicht  vom  Defizit  kann  er  gelten  lassen,  viel*- 
mdir  koDunt  er  dazu,  genau  wie  Habneiaana  zu  lehren,  dass  die 
eingefUhrte  Arzneidosis  wie  ein  mtchtiger  Reiz  (MStimulans^)  auf 
die  Zelleyitätigkeit  wirke  und  zwar  um  so  mehr,  in  je  höherer  Ver- 
dflnuiing  und  iu  je  kleinerer  Doeis  sie  eingeführt  werde. 

Der  zweite  Punkt,  der  lebhaft  an  Hahnemann  erinnert,  ist  die 
Beobachtung  der  Nachwirkung  einer  einzigen  Arzneidosis,  und 
halmemannisch  ist  endlich  die  Lehre  vom  Individualisieren:  denn  trotz 
der  hohen  Verdflnnuagder  Ameisensäure  muBS  „doch  für  jeden  einzelnen 
KrankheitsCsll  die  zu  inijiziereade  Dosis  sorgfältig  erwogen  werden*. 

Ein.  zweiter,  nnfireiwilliger  Zeuge  für  Hahnemann  aus  dem 
allopathischen  Lager  ist  der  Berliner  Arzt  Dr.  Böing,  der  im 
Jahre  1895  <ich  weiss  nicht,  ob  inzwischen  eine  neue  Auflage  er- 
schienen ist)  eine  Broschüre  bei  B.  Skrzeczek,  Berlin-Moabit,  ver- 
öffentlicht hat  unter  dem  Titel:  Die  Syphilis  und  ihre  Heilung 
durch  kleine  Gaben  Quecksilbers.  Er  hat  seine  Methode,  die 
Syphilis  zu  behandeln  und  zu  heilen,  25  Jahre  lang  geübt  und 
bewährt  befiinden,  so  sagt  er  in  der  Vorrede.  Wenn  er  sie  aber  nun- 
mehr der  Öffentlichkeit  übergiebt,  so  ist  er  doch  trotz  der  günstigen 
Erfalge  überzeugt,  dass  er  unter  den  Ärzten  aus  mancherlei 
Gründen  (0  aunftchst  viel  mehr  Qegner,  als  Anhänger  finden  werde. 


232  Zeitschrift  des  Beriiner  Vereines  homOopAthiselier  Aente. 

Mit  seiner  Schrift  witt  er  eine  Heilmeihode  einführeni  welche 
die  schädlichen  Wirkungen 'des  flbennissigen  QaecksUbergebranches 
yermeidet,  leicht  und  ohne  grosse  Kosten  anwendbar  ist  und  dem 
Kranken  die  Gewthr  einer  sicheren  und  dauernden  Heilung  giebt» 
wobei  er  sich  nicht  auf  Experimente  und  theoretische  Unter- 
suchungen, sondern  auf  langjährige  Erfahrung  am  Krankenbette 
stützt.  Nun  lässt  er  die  Verschiedenen  Ansichten  und  Methoden 
der  Syphilisbehandlung  Revue  passieren  und  giebt  dadurch  d«n 
Leser  einen  ausgeseichnetdn  Überblick.  Durch  Urtdle  und  Fest- 
stellungen der  Syphilidologbn  selbst  und  oft  gerade  derer,  welche 
sich  grosser  Mengen  Quecksilbers,  sei  es  zur  Schmierkur,  sei  es 
zur  Injektion,  bedienen,  weist  er  nach,  wie  das  Quecksilber  den 
menschlichen  Organismus  akut  und  chronisch  vergiftet,  wie  es  aber 
doch  kein  sicheres  Spezifiknm  gegen  die  Syphilis  ist,  im  Gegenteil 
ihren  Verlauf  oft  nicht  beeiDflnsst,  wohl  gar  verschlimmert,  wie 
sein  Qebrauch  in  zahlreichen  Fällen  einen  schnellen  Tod  verursacht 
hat  und  wie  nun  doch  trotz  alledem  von  der  weitaus  grössten  Mehr- 
zahl der  praktischen  und  Spezialärzte  grosse,  vergiftende  Dosen 
sowohl  bei  der  Schmierkur,  wie  bei  der  Injektion  und  bei  der 
inneren  Behandlung  in  Anwendung  gebracht  werden.  Binen  gegen- 
über stellt  er  seine  Heilmethode  auf,  bei  der  er  sich  von  dem  Oe- 
danken  hat  leiten  lassen,  das  Quecksilber  „nur  aLs  Heilmittel* 
zu  benutzen.  Dies  leisten  nach  seiner  Erfahrung  die  ganz  kleinen 
Dosen,  welche,  wie  z.  B.  0,001-— 0,002  Sublimat  nachgewiesener- 
und  anerkanntermassen  roborierend  und  blutbildend  wirken,  indem 
sie  nach  neueren  Untersuchungen  Hebung  der  Herztätigkeit,  Er- 
höhung des  Blutdruckes,  Vermehrung  der  roten  Blutkörperchen 
und  vermehrten  Ansatz  von  Körpersubstanz  zur  Folge  haben.  In 
Gebrauch  gezogen  hat  er  von  allen  Quecksilberpräparaten  lediglich 
das  Calomel  und  zwar  stets  innerÜch.  Zunächst  gab  er  noch 
relativ  grosse  Dosen  dreimal  täglich  0,005  (das  wären  nach  unserer 
Potenziermethode  5  g  D.  3.  oder  0,5  g  D.  2.),  bis  die  Symptome 
zu  schwinden  anfingen,  dann  noch  4 — 6  Wochen  lang  alle  2^8  Tage 
0,005.  Später  verringerte  er  die  Gaben  noch  mehr:  in  den  ersten 
Tagen  zweimal  täglich  0,001  (=  1  g  D.  3.  oder  0,1  D.  2.)  4  Tage 
lang,  dann  ebensoviel  einmal  täglich  8  Tage  lang  und  dann  noch 
zweimal  wöchenüicb  dieselbe  Dosis.  Dauer  der  Kur  6 — 8  Wochen. — 
In  den  letzten  5  Jahren  verschrieb  er:  Calomel  0,01  Sacch.  alb.  1,0 
gummi  arab.  aq.  dest.  9.5  ad  pill  Nr.  50.  (1  Pille  =  0,000t  = 
Vioooo  gr  =  2  gr.  D.  4  sa  0,2  D  3.).    Davon  liess  er  in  den  ersten 


Zmgm  fllr/E•lul6^M]lll  Mi  tan  lUopfttUieh«!  Lager.  23S 

8  Tagm  tigUch  1  POle,  in  der  folgenden  Woche  an  jedem  2.  Tage, 
dann  aUa  8  Tage  eine  Pille  (etwa  1  kleine  MesBerapitie  D  3) 
ndiiDen,  Bei  heftigen  örtlichen  Symptomen  liese  er  eine  schwache 
Ovieekailber-Salbe  oder  -Pflaster  auflegen«  Besondere  Difttvor- 
schriften  gab  er  nicht;  nnr  liess  er  streng  alle  Excesse  vermeiden 
nnd  achrinkte  den  Eiweissverbranch  etwas  ein.  Bei  syphilitischen 
Schwangeren  begann  er  .die  Enr,  sobald  die  Schwangerschaft 
konstatiert  oder  auch  nur  wahrscheinlich  war:  Dauer  4  Wochen; 
dann  ebenso  lange  Pause  und  2— Bmalige  Wiederholung. 

Das  ist  die  Behandlungsweise  Dr.  Böings»  zu  deren  Be- 
grflndung  und  Verteidigung  er  noch  folgendes  ausfahrt:  Nach 
seiner  Kenntnis  der  Literatur  und  seinen  Beobachtungen  am 
Krankenbett  stehen  zwei  Sitze  erfahrungsmissig  fest:  der  eine, 
dass  Quecksilber  in  vielen  Fallen  die  Symptome  der  Syphilis  nicht 
nnr  l&r  mnige  Zeiii  sondern  auch  dauernd  zu  beseitigen  vermag; 
der  andere,  dass  eben  dasselbe  Quecksilber  manchmal  die  Syphilis 
nicht  nnr  nicht  heilte  sondern  sogar  ihre  Weiterentwicklung  wenn 
nicht  fördert,  so  doch  nicht  verhindert.  Diese  beiden  Sitae  stehen 
in  einem  so  grellen  Gegensätze  zu  einanderi  dass  man  sich  unwill- 
kfirUch  fragen  muss:  worin  ist  dieser  Oegensatz  begrflndet?  und 
wie  lisst  er  sich  lösen?  —  Die  Antwort  lautet,  dass  weder  das 
Qaeckailbttr,  dessen  chemische  Eigeoschaften  doch  unverinderlich 
sind,  noch  der  menschliche  Organismus  trotz  seiner  vielen  indi« 
viduellen  Verschiedenheiten  den  zureichenden  Erklirungsgrund  fflr 
dienen  Gegensatz  abgeben  und  dass  daher  dieser  nur  in  der 
Qnaatitit,  mit  welcher  das  Quecksilber  in  den  Organismus  hinein- 
gebracht wird,  begrflndet  sein  kann.  Ist  nicht  —  so  hat  sich 
Böing  gefragt  —  das  Quecksilber  in  den  Fillen,  in  welchen  es  die 
Syphilis  entweder  nicht  heilte  oder  verschlimmerte,  in  viel  zu 
grossen  Mengen  gegeben  worden  und  genflgen  nicht  im  allgemeinen 
viel  geringere  Mengen,  als  gewöhnlich  gebraucht  werden,  zur  Er- 
zielnng  des  Heileffektes?  Würden  sie  nicht  auch  in  den  FÜlen 
genftgt  haben,  in  welchen  die  Krankheit  durch  Anwendung  der 
gewöhnlichen  grossen  Gaben  wirklich  geheilt  wurde?  Sobald  er 
bei  dieser  Fragestellung  angelangt  war,  stand  auch  der  Entschluss 
bei  ihm  fest,  sie  praktisch  d.  h.  durch  Versuche  an  den  Kranken 
zur  Entscheidung  zu  bringen.  Und  das  Resultat  dieser  Versuche? — 
Nun  die  Antwort  ist  bejahend  ausgefallen:  es  genfigen  in  der 
Tat  ganz  minimale  Mengen  von  Quecksilber,  um  sowohl  frische, 
sls  auch   veraltete  FUle  von   Syphilis   zur  Heilung  zu  führen, 
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Rezidive  Ast  ganü  und  tertiHre  f'ordiefi  gaos  m  verhuideMi  die 
giSUflgefl  ameb,  oiü  bei  seliwtagereii  Frauön,  die  Wiederholt  alKirfiert 
und  zü  froh  oder  sypbilitisclie  Kinder  gdboren  haben,  normale 
Entbindungen  mit  reifen  und  gesunden  Frficht<$n  zu  erKielen.  Fflt 
diese  Fälle  ist  der  Yerfadser  seiner  Sache  absolut  sicher.  Anders 
bei  jenen,  in  welchen  schön  wiederholte  energische  Kur^ii  mit 
Quecksilber  vorgenommen  wurden  und  in  deren  Organen  entweder 
noch  Quecksilber  in  grösserer  Menge  abgelagert  ist  oder  deren 
Konstitution  sehr  gelitten  hat.  Hier  steht  der  ArM  tor  der* 
doppelten  Aufgabe,  den  Körper  von  dem  Gift  zu  befreien  und  ihn 
durch  ein  rdborierendes  Verfahren  für  eine  neue  Kur  empflbiglich 
zu  machen.  In  beiden  Fällen  leisten  nach  Böings  Erfahrung  die 
Eisenpräparate,  namentlich  Jodeisen  und  die  Hydrotherapie  sehr 
gute  Dienste.  Tertiäre  Formen  hat  er  bei  solchen,  die  im  ersten 
Zeiträume  der  Krankheit  und  unbeeinflusst  durch  Quecksilber  in 
seine  Behandlung  kamen,  nicht  beobachtet;  bei  denen;  die  er  sah, 
war  die  Behandlung  mit  kleinen  Dosen  Quecksilber  unwirksam; 
bei  ihnen  konnte  er  durch  Jodeisen,  Jodkali  und  Hydrotherapie 
zwar  nicht  immer  Heilung,  aber  doch  Besserung  errelehen. 

Nun  beschäftigt  sich  der  Verf.  mit  dem  Einwurf:  es  sei  nicht 
abzusehen,  wieso  kleine  und  kleinste  Dosen  Quecksilber  eine  IN^rkung 
erzielen  sollten,  die  den  grossen  Gaben  abgehe.  Diese  Beohachtungi 
so  sagt  er,  machen  wir  nicht  nur  beim  Quecksilber,  sondern  bei 
einer  grossen  Anzahl  von  Stoffen,  die  Gifte  sind,  indem  Ae  eine 
entgegengesetzte  Wirkung  auf  den  Körper  ausüben,  je  nachdem 
sie  ihm  in  grossen  oder  kleinen  Gaben  beigebracht  werden,  daher 
z.  B.  das  alte  Wort:  opium  sedat  —  mehercle  opium  exeitatl 
In  der  Tat  findet  man,  wenn  man  die  Arzeiverordnungslelire  von 
Liebreich  -  Langgard  durchsieht,  bei  fast  allen  stark  wirkenden 
Mitteln  die  Skala:  Anregung— Erregung-^Schwächung— Lähmung; 
ein  Umstand,  der  doch  so  deutlich  auf  die  Homöopathie  hinweist. 
Aber  diesen  letzten  Schritt  tut  Böing  nicht,  obwohl  er  doch  der 
Homöopathie  so  nahe  ist.  Er  steht  wie  mit  verbundenen  Ailgen 
an  der  Grenze.  Denn  wenn  man  in  seiner  Erfahrung  und  Beob- 
achtung soweit  gekommen  ist  wie  Böing,  so  ergiebt  sich  doch  das 
homöopathische  Heilgesetz  lediglich  als  unumgängliche  Eonsequena. 
Böing  musste  sich  doch  die  Frage  vorlegen:  warum  wirkt  denn 
nun  gerade  Quecksilber  bei  der  Syphilis?  warum  nicht  irgend  ein 
anderes  Mittel,  bei  dem  ebenso  die  genannte  Skala  gilt  Queck- 
silber wirkt  eben  spezifisch  bei  der  Syphilis  naeh  dem  Ähhliohkeits* 
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geaetx,  bo  wissep  wir,  aber  Böing  wirft  diese  in  der  Linie  Beiner 
Ansfahrangen  liegende  Frage,  sei  es  absichtlich,  sei  es  unabsichtlich 
nieht  auf,  er  fiberschreitet  die  Grenze  zur  Hom5opaihie  nicht« 
GHbMlltoht  MM  tf  (Mfck  g«gM  e^M  Vmwmt^  verteidigeif,  dar 
sonst  uns  HoniNpaibe»  trifüs 

Man  könnte  sagen,  so  fihrt  er  fort,  dass  die  gfinstigen  Resul- 
tate, welche  er  in  J^SUen  frtsther  xsäü  Vefaltetel*,  aber  nicht  mit 
Qaecksilber  behandelter  Syphilis  erzielt  zu  haben  glaube,  gleich- 
iMirHg  srien  mit  denen^  welehe  ohne  Behandlung,  spontan  zur 
HeDoiig  gelangen;  also  gerade  wie  es  uns  ei^eht:  unsere  Gaben 
wUWWn  fibtrHa^pt  nltht,  es  tolltietae  sich  nur  eine  Naturheilung, 
dar  KfsiAe  Werde  ton  sdbM;  gesund,  während  wir  uns  einbildeten 
oder  dn  Leuten  torredoten,  sie  durch  unsere  Mittel  geheilt  2u 
BMng  widerlegt  diwen  Vorwurf  mit  drei  beweiskräftigen 
it  1.  spOütatie  H^UDgen  der  Schills  kämen  vor,  Terliefen 
abif  ti^l  liBgMner  und  unregelmässiger  als  die  mit  kleinen  Gaben 
QiMMlber  behandelten  FlUe;  2.  die  Zahl  seiner  Behandlungen 
8i4  so-  glroeti  dass  die  Annahm»  der  Spontanheilung  fflr  aHe  diese 
rVOrn  yuilkmiaiett  attsgestfhlossen  sei;  S.  ganz  einwurfsfrei  und 
iHibodiDgC  beweldcräftig  seien  seine  Erfolge  ao  Schwangeren  Frauen, 
wskke»  flnt  syphiUtfiichen  IBnnem  verheiratet,  selbst  nicht  er* 
krcttMMi,  i^r  abortierten  oder  syphilitische  Kiuder  gebaren: 
wurden  diese  Vhraeli  während  der  Schwangerschaft  seiner  Queck- 
sttb^rkttlr  uftttfftrovfen,  so  verlief  die  Schwangm^chaft  normal  und 
M  GMMirtm  ergabra  gesunde  Kinder;  unterblieb  die  Behandlung 
in  iteer  IMgeBdan  Sohnrangerschaft^  so  war  die  Folge  wieder  Abort 
oder  Geburt  einer  syphilitischen  Frucht. 

Ali  Sehluss  Seiner  sehr  lesenswerten  Schrift  erwähnt  ÖOing 
atMh  Me  fiomöopathie,  es  wfirden  sehr  viele  fiber  die  Zumutung 
spöttisch-  läehdn,  ihre  mächtigen  Dosen  mit  seinen  fast  homOo« 
pMiiiacltM  Niehtsen  au  vertauschen,  er  hoffe  aber  bei  denen  Gehör 
ztt  ftodtui  welehe  fiber  den  Viert  einer  Behandlungsweise  nicht 
na*h  Theorie  uad  VcrorteiÜBn,  sondern  nach  den  Beobachtungen 
am  ErMktabOtt  eütichelden.  Hat  er  mit  seinem  Appell  Erfolg 
grfuibt?  Mir  däMhti  sola  Ruf  ist  verschollen,  wie  so  viele  andere. 
DiOftiäffMi,  wekhe  vo^einzelt  ffir  die  Wahrheit  kämpfen,  werden 
eitt  feeht  totgeeehwiqten  und  mehr  unterdrfickt,  als  wir  homöo- 
pathisdita  Ärzte»  die  wir  das  Kind  bdim  Namen  nennen  und  vor 
der  Welt  de  eine  selbständige  Gruppe  dastehen. 
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Über  das  Auftreten  von  Hautkrebs  nacbi 
Anwendung  von  Arsenik. 

Von  Dr.  Stlegek  IL,  Stattgart 

Die  pathologiBCh-anatomiBche  und  toxikologische  Beweisfahrang 
für  die  Richtigkeit  der  Hahnemannscheii  GrandsKtase  hatte  in  dar 
Indi?idaalität  des  Arsenik  Yon  jeher  ihre  wesentlichsten  Stllti- 
punkte.  Ich  erinnere  nnr  kurz  an  die  chotoraähnlichen  D&nndarm- 
befande,  wie  sie  bei  Arsenikvergiftang  Ton  Virchow  saerst  beob- 
achtet and  nachher  yon  Bakody  in  treffendster  Weise  apologetisch 
an  der  Hand  seiner  eigenen  Gholeraheilangen  mit  Arsenik  verwertet 
warden.  Diese  Koinzidenz  der  Vergiftangsbilder  mit  den  Krank- 
heitstypen, wie  sie  beide  der  Wirkang  des  einen  toxischen  oder 
heilenden  Agens  unterworfen  sind,  lässt  sich  am  besten  bei  den 
verschiedenen  Affektionen  der  äusseren  Haat  beobachten.  Darflber 
ist  ja  schon  genug  gesprochen  und  geschrieben  worden.  Aber  eine 
erst  in  jttngster  Zeit  erkannte  und  in  Fachschriften  da  and  dort 
beschriebene  toxikologische  Beziehung  des  Arseniks  zur  äusseren 
Haut  dfirfte  unser  Interesse  in  hohem  Grade  fesseln. 

Es  handelt  sich  um  das  Auftreten  krebsiger  Haut -Tumoren 
bei  chronischer  Arsenikvergiftung.  Namentlich  engliche  Autoren 
sind  esy  die  diese  ätiologischen  Beziehungen  in  manchen  fällen 
aufgedeckt  haben. 

Schon  im  Jahre  1898  konnte  Hutchinson  auf  7  beobachtete 
Fälle  von  Neubildungen  nach  medikamentösem  Arsenikgebrauch 
hinweisen  und  die  Publikation  von  7  weiteren  ankandigen. 

In  Ende  1898  giebt  er  in  den  Archives  of  Surgery  neue 
Beispiele  fBr  die  von  ihm  vertretene  Ansicht,  dass  der  längere 
Gebrauch  von  Arsenik  eine  Keratose  und  Krebs  herbeifBhre.  In 
einem  der  Fälle  handelte  es  sich  um  eine  46  jährige  Dame,  die 
jahrelang  als  Mädchen  heimlich  grosse  Dosen  Arsenik  zur  Ver- 
besserung ihres  Teints  genommen  hatte.  Es  trat  dann  Epilepsie 
ein,  die  von  Hutchinson  ebenfalls  auf  Arsenik  zurfickgeffthrt  wird. 
Der  behandelnde  Arzt  verordnete  zur  Heilung  der  Epilepsie  Arsenik, 
das  Patientin  20  Monate  lang  täglich  in  Dosen  von  10  Tropfen 
des  Liquor  Fowleri   nahm.    5  Jahre  später  traten  Keratosen   an 
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dM  HtttfioiiM  ud  teUra  aif,  4ia  ab  ByphiKtisch  erUirt  imd 
«WilM  aü  Qaadttiibar  md  Jodkili  behudelt  werden.  Auf  dem 
Bodm  dIflMr  Bneskent^um  bUdetan  Bich  niefcrfach  OeschwAre, 
dw  wkkt  haflea  wiHten  nd  esttdiort  werde«  mtuietoft.  Als 
die  Patintii  mk^  ftad  er  aneser  der  Kentoee  eUe 
SebweUiiig  an  Halee,  die  epiter  «zsidiert  und  ab 
eiaer  LysDpbdrttee  drkaant  wurde.  HutchinsM  nkiunt  au, 
daas  ee  eiM  Metaalase  tou  deu  frfiber  ezsidierten  OeeehwAren 
der  Bald  oeL  Die  Dame  aterb  bald  darauf  au  weitereu  lletaataaeu. 

Im  Brtt.  Med.  Joum.  TOm  28.  September  1IK>1  berichten 
BaAdlffe  Grocker  und  0.  Pemet  Aber  einen  Fall  tou  Epitheliom 
nach  Arsenik-KeratoriB.  Ein  €Ojfthriger  Mann,  der  seit  langen 
Jahren  an  Psoriasis  litt,  seit  88  Jahren  Atr  kein  Arsenik  mehr 
hiMtte,  eikiMkte  au  emem  Oeechwir,  das  am  ühiar- 
dtor  fUiditBD  Maud  aase;  iu  der  Ktiie  befanden  eich  swei 
Gheeehwtre  und  eittige  wenige  Gebilde;  die  Haut 
im  allgemeinen  war  Terdickt  Die  Ezzisiea  war  tou  einem 
BfuUiw  fafolgl^  das  eiaeu  grieseren  chirurgischen  Eingriff  nötig 
machte^  Die  mikreek<9ieche  Untarsucbung  des  eizidiertea  Baut- 
kea  ergab  Wuchemag  der  Stadiekellen  und  beginnende  Ein- 
in  das  Gonumy  fisnier  Kemtoeis  und  Akanthosis  mit 
epithelialen  IVucherungen  und  kleinzelliger  Infiltration  der 
payiBirea  und  tieferen  Schichten  des  Corinms.  Namentlich  an 
den  Sehweiasdrttsen  landen  sich  aahlreiche  Mastsellen.  Die  Ver- 
lasaar aiad  daroo  Oberseugt»  dass  sie  es  mit  einem  der  seltenen 
FiUe  au  Ibnn  babeuot  in  denen  Keratosis  und  Carsinombildnug 
nach  Arsenikgebrancili  auftreten. 

las  »Pelycliuic''  (Juli  190S)  kommt  Hutchiason  mit  neuen 
nnett  a«f  seine  Mherea  Boobachtaagen  zurflck. 

Am  89.  September  1899  sah  er  einen  TOj&hrigen  Mann,  der 
am  rechten  Zeigefinger  und  auf  der  rechten  Schulter  ein  eigen- 
tMBdies  Qesdiwtr  hatte.  Da  ausserdem  noch  Keratose  beider 
Hanlttchett  bestandi  so  diagaostisiefte  Hutchinson  ArsenikkrebB 
d.  h.  ein  Bpitheliomi  dae  durch  den  fortgeeetateu  Gebraudi  ton 
Arsenik  entstanden  war.  Sowohl  der  Kranke^  wie  seia  Arst  be- 
iMuptatea,  dass  er  nie  Ilagen  Zeit  Arsenifc  geaommea  hatte; 
faaaMM  Maehlonehaagea  ergaben  jedoidi,  dase  er  seit  dem 
Aker  rom  80  Jahnen  an  Pseriaais  gelittea  hat,  wogegen  er  hiufig 
adt  Anenft  bahanddt  wurda;  auletat  nahm  er  Ter  etwa  8  Jahren 
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3  Monate  lang  tiglich  21  Tropfen  des  liqa.  Fowlerii  dann  traten 
Nebenerscheinungen  auf,  die  zum  Aussetzen  des  Mittels  zwangen. 
Bald  nachher  nahm  er  es  jedoch  wieder  und  nun  traten  zuerst 
die  Keratosen  an  den  Handflächen  auf;  spftter  zeigten  sich  auch 
Keratosen  an  den  Seiten  und  am  Bftcken  der  Finger^  sowie  zahl- 
reiche, kleine  Pl&ques  you  trockener^  rauher  Ehut  an  Terschiedenen 
Körperteilen,  auch  im  Gesicht,  am  Kopf  und  an  den  Füssen  sind 
Keratosen  zu  finden.  Die  exstirpierten  Ulcera  erwiesen  bei 
mikroskopischer  Untersuchung  die  Zeichen  des  Epithelioms.  Ein 
Jahr  später  fand  sich,  nicht  weit  entfernt  von  der  Narbe  an  der 
Schulter,  ein  eigrosser,  subkutaner  Tumor;  die  darfiber  liegende 
Haut  war  normal.  Die  Entfernung  und  nachfolgende  Untersuchung 
ergab  ein  acinöses  Garzinom. 

Ferner  hat  Hutchinson  einen  35jährigen  Mann  beobachtet,  der 
infolge  von  Arsenikgebrauch  an  Keratosen  beider  Hände  erkrankte, 
10  Jahre  später  traten  an  verschiedenen  Stellen  Epitheliome  auf, 
die  entfernt  wurden. 

Ein  46  jähriger  Mann  hat  seit  seinem  14.  Jahre  Arsenik  ge- 
nommen. In  einer  alten  Psoriasisstelle  am  Bauch  trat  ICrebs  anf, 
ein  zweites  Epitheliom  fand  sich  am  Rücken,  beide  Hände  waren 
spröde  und  trocken.  Der  Kranke  starb  bald,  nachdem  Hutchinson 
ihn  gesehen. 

Im  Jahre  1894  wurde  ?on  Arbuthnot  Laue  ein  FaU  beschrieben: 
Ein  68  jähriger  Mann  hatte  seit  etwa  30  Jahren  wegen  Psoriasis 
Arsenik  genommen.  Im  April  1892  wurde  von  der  Rflckseite  des 
Vorderarms  ein  2  ZoU  grosses  Epitheliom  entfernt;  1898  wurden 
8  Epitheliome  des  Scrotums  exstirpiert;  9  Monate  später  und 
Anfang  1894  wurde  an  der  gleichen  Stelle  Recidiy  gefunden. 
Im  ganzen  kamen  11  Epitheliome  zur  Entfernung.  Obwohl  189S 
die  Darreichung  von  Arsenik  sistiert  wurde,  traten  doch  noch  ein 
Jahr  später  neue  Epitheliome  auf. 

Es  sind  aber  nicht  nur  die  bekanntesten  englichen  Dermatologen, 
die  die  beschriebenen  Beobachtungen  machten,  auch  die  Koryphäen 
der  Wiener  Spezialschule  treten  als  Kronzeugen  f&r  das  Bestehen 
des  Arsenikkrebses  auf. 

Im  Jahre  1898  fanden  in  2  Sitzungen  der  Wiener  „Geseli- 
schaft  der  Ärzte**  interessante  Diskussionen  über  Arsenikkeratose 
statt.  Während  Kaposi  die  Existenz  einer  solchen  bestritti  trat 
Hebra  mit  Entschiedenheit  ffir  das  Vorkommen  dieser  pathologischen 
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Bnchoiiiiiiig  em  nnd  es  gelang  ihm  aaehi  die  Einwände  Kaposis 
durch  Tatsachen  n  widerlegen.  Nach  mündlicher  Mitteilung 
mehrerer  einschlägigen  Beobachtungen  liess  er  ein  Mädchen  Yor- 
BteUen,  das  seit  7  Jahren  wegen  Acne  Fowlersche  Lösung  ge- 
nommen hatte;  diffuse  Verdickungen  der  Fusssohlen  und  Hand- 
flächen traten  auf;  an  zwei  Stellen  (an  der  Stirne  und  an  der 
Ferse)  entwickelten  sich  Epitheliome.  Professor  Lang  stellte  einen 
weiteren  Fall  Tor.  Er  konnte  darauf  hinweisen,  dass  schon  Erasmus 
Wilson  vor  25  Jahren,  ebenso  Barihel^my  analoge  Erfahrungen 
gemacht  haben. 

Eb  ist  nun  wohl  begreiflich,  wenn  von  gegnerischer  Seite 
darauf  hingewiesen  wird,  dass  infolge  des  Missyerhältnisses  zwischen 
der  angeheuren  Menge  der  täglichen  Arsenikmedikationen  und  der 
geringen  Zahl  der  bisher  gemachten  Beobachtungen  die  Beweis- 
kraft für  die  Hutchinson'sche  Anschauung  erheblich  abgeschwächt 
werde. 

Dagegen  lässt  sich  aber  Terschiedenes  anführen.  Man  sieht 
aus  den  bisher  geschehenen  Veröffentlichungen!  wie  nur  auf 
Grund  sorgftltigst  erhobener  Anamnese  sich  die  toxische  Ätiologie 
der  beobachteten  Epitheliome  feststellen  lässt.  Es  dürfte  sich  nun 
wohl  schwer  behaupten  lassen,  dass  diese  so  genaue  anamnestische 
Untersuchung  in  jedem  Falle  yon  Hautkrebs,  der  in  ärctlich- 
chirurgische  Behandlung  kommt,  geschehe.  Es  ist  dies  eine  ün- 
wahrscheinlichkeit,  die  mit  der  heute  noch  giltigen  Anschauung 
Ton  den  Epitheliomen  als  rein  lokalen  Erankheitsbegriffen  einer- 
seits, andererseits  mit  dem  Unvermögen,  eine  solch'  „ungeheure** 
Annei  -  Femwirkung  ansuerkenoen ,  zusammenhängt.  Wie  oft 
Epitheliome  als  Spätintoxikationen  der  Arsenikanwendung  auftreten, 
ist  eine  andere  Frage.  Es  mag  sein,  dass  es  sich  um  relative 
Seltenheiten  handelt  Wir  dflrfen  auch  hier  den  Faktor  der  indi- 
viduellen Disposition  nicht  unberflcksichtigt  lassen.  Je  nach  dem 
konstitutionellen  Nährboden  entwickeln  sich  die  qualitativ  und 
quantitativ  verschiedensten  Vergiftungsbilder.  Bald  sind  es  rein 
trophische  Störungen  der  Haut  und  der  inneren  Organe,  oder  es 
handelt  sich  um  Affizierung  des  motorischen,  sensiblen  und 
cerebralen  Nervensystems.  So  ist  es,  theoretisch -toxikologisch 
gedacht,  auch  nicht  unverständlich,  die  Möglichkeit  einer  malignen 
NeubilduDg  nach  chronischer  Arsenikvergiftung  anzunehmen. 

Die  relative  Seltenheit  der  in  dieser  Bichtung  gemachten 

16* 
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lum  bfftacft'd  ich  iröhl  laraiff  nml&ht in,  dtfss  dioBd  Mxi* 
kologischofi  Piksiktetieii,  wo:  vomteok  St&BdpaHlit  iw  bwrtsSty 
nocü  weit  8cbir«nriegeiid«r  za  hgwcrtett  sind.  Dte  gam»  hng»  R«Hie 
der  mit  ArBcniik  gelieüten  und  g^beomlea  FäBe  von  fipitiidUMWii 
in  ueidoii  SraorMi  tftekt  ht  Btw  gnt  niidws  BtÜcfiftAtttiig.  A.ticli 
ht  d6r  Betmndlttttg  der  Epitlteliome  tritt  der  Arsenik  aw  der  tm- 
beBtitfittteor  Sle&tiBg  cdneB  eeit  lAfigen  beftBMteif  RegenersItoAB- 
mittels  heraus  und  reiht  sich  ein  in  die  Mittelgmpffif  mit  nttlSttr- 
gesitslich  hegrflndeter  Spezifität.  Es  wfii de  za  weit  fiUirei^  den 
baschnebenen  toxikdopMshem  Beobachtungen  die  Schilderang  der 
durah  Araanik  gdieilten  FäUe  von  Epitbelialcaiainom  geganttber- 
zuateUen.  Ich  möchte  mir  auf  die  von  Laeaar  beobachteten  und 
la  der  Berliner  kUniachea  Wochenachrift  1893^  No.  23  beechriebeaen 
Falle  hinweisen.  In  jüngster  Zeit  berichtete  Schnfitgen  fiber 
einen  mit  Arsenik  geheilten  FalL 

Nicht  anein  von  toxikologiach-therapeatischer  Se!t8  aus  l&aat 
sich  die  spezifische  Beziehung  zwischen  Arsenik  und  Epithefiom 
erkennen.  ITit  wiBsen,  dass  die  histologische  VKrhetechnik  die 
morphologische  firkeuntnis  in  ungeahnter  Weise  forderte.  Sie 
hat  die  eigenartigen  Beziehungen  zwischen  Farbstoffen  und 
morphologischen  Individualitäten*  in  ein  hefies  Licht  gerttckL  IRr 
haben  in  dieser  selektiven  tHUgkeit  Viotogischer  Grunddemente 
den  Ausdruck  sublimster  Sjpezifitat  zu  erUidcen.  Audh  zwiadien 
Epitheliom  und  Arsenik  besteht  eine  solche  Beziehung.  Kach 
Trunecek-Frag,  Beutsclie  SfBd.-Ztg.  1900,  No.  48,  bildet  Arsenik 
mit  carzinomatfisem  Gewebe  eine  konstante  PaÄenreaktion,  (fle 
bisher  an  keinem  normalen  Gewebe  erzielt  werden  konnte.  Ote 
charakteristische  Erscheinuag  beim  Einwirken  des  Arseniks  auf 
lebendiges  Krebsgewebe  ist  die  Entstehung  einer  ttefbraunen  oder 
schwarzen  Kruste.  Bei  Einwirkung  auf  normales  Gewtfi>e  entsteht 
eine  hellgelbe  Kruste;  nie  fitsst  sich  hier,  mag  es  Bindegewebe 
oder  normales  Epithefial-Epidermoidslgewe/be  sein,  die  charaft- 
teristische   Kruste  hervorrufbUi    sidbst    wenn   man   Arsenik  In 


"**)  Bei  dieser  GelegenheSb  mOehte  ieh  bemerken,  daai  am  Zusammenluuig 
iwisehen  der  in  letzter  Zeit  in  ^aglaad  beöbaehteten  Te^ÜClaoliimg  des  Blaiea 
mit  AiMaiiL  UM  diBr  hi  dlüeai  LaaAe  noforiinliffli  WKiffgkalt  der  OttiSnaaa 
I  van  der  9mk  sk  wiiMa  UL 
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Snbfltani  appllsiert  Die  danUft  KfMte  haltet  m  ijrAifvwebe 
a»  faat  «Bt  daaa  8i#  ohne  Yarlatsuc  und  Bltttnsg  itipht  besaitigt 
werden  kun;  ¥em  geatwidiBQ  Aeneba  trexat  aiob  die  Kroate  da- 
tßtßsk  Toa  uik9L   TropiMk  gabraacU  Mfaadaa  Prtparat: 

acid.  areenieta.  palrariaaA    Ifi 
Aleibai.  aatkjl.  abaol. 
A^a.  daatifi.  A  75A 

Die  charakteriatiache  dwch  dieaes  Gemisch  hervocgernfene 
Farbenreaktion  verwendet  Tronecek  aber  anch  an  diagnostischen 
Zwecken  und  erhftrtet  den  Wert  der  Methode  dorch  folgenden  Fall: 

Eine  &3jährige  Frau  leidet  an  einer  geschwflrigen  Affektion 
der  rechten  Snpraorbitalgegend^  die  vor  3  Jahren  als  kleiner 
Kaoleii  mußlbmtn  tette.    Hacli  Desaitigtng  der  Ikaatan  ud 

Zerfidlaprodukte  durch  Jiorwwier  wurde  ^  ganze  Oberfl&che  der 
erkrankten  Partie  mit  der  genannten  Arsenikmixtur  bepinselt  Am 
zweiten  Tage  zeigte  sich  im  Antrum  der  Affektion  ein  schwarzer, 
feat  adhirenter  Schorf.  Obwohl  bei  der  darauf  folgenden  täglichen 
ISnpinaelhmg  die  ganze  Oberfläche  des  Oeaehwfirs  gleichm&ssig 
eingepinselt  wurde,  blieb  der  Schorf  auf  die  zentrale  Stelle  be-^ 
sehrSnlkt.  Die  peripheren  Teile  dagegen  waren  immer  nur  mit 
grflngelben,  dftnnen  Ernsten  bedeckt,  die  sich  ohne  jede  Blutung 
oder  Verletzung  ^n  der  Unterlage  abhciben  und  beseitigen  Hessen, 
Dieaes  «onderbare  Verhalten  Yeranlasste  Trunecek  zu  grftndfichen 
Hadifragen  an  die  Patientin,  welche  ergaben,  dass  das  (leachwftr, 
wiewohl  es  sich  alhnfthKch  immer  TergrössertOi  bis  zur  letzten  Zeit 
liA  Ueiner  war  und  erst  nachdem  die  Kranke  eine  stark  brennende 
FMlssi^eit  appliziert  hatte,  sich  unter  heftigen  Schmerzen  plStzHch 
betrlchtUch  vergrössert  und  die  jetzigen  Dimensionen  angenommen 
hatte.  Hachdem  noch  durch  die  mikroskopische  Untersuchung 
der  schwarzen  Kruste  die  Diagnose  eines  Epithelialcarzinoms  fest- 
gestellt worden,  war  es  klar,  dass  es  sich  um  2  Terschiedene 
AIMctionen  handelte,  um  einen  Hautkrebs  an  der  zentralen  Stelle 
und  um  eine  gewöhnliche  Ätzwunde  rings  um  das  Garzinom.  Dieses 
wurde  weiter  mit  der  Arsenikmixtur  behandelt;  nach  Ablösung  der 
Krarte  blieb  eine  granulierende  Fläche  zurflck,  die  einfach  anti- 
septisch behandelt  wurde,  imd  jetzt  zeigt  nur  noch  eine  rote  Stelle, 
wo  die  Affektion  ihren  Sitz  hatte.  Die  Wunde  rings  um  das  Erebs- 
geschwflr  war  inzwischen  durch  Applikation  von  Boraalbe  zur  voll- 
kommenen Heilung  gebracht  worden. 
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AbschliesBend  rekapituliere  ich: 

1.  In  der  Spätintoxikation  nach  Gebrauch  ton  Arsenik  ist 
das  Auftreten  von  Hautkrebsen  beobachtet  worden. 

2.  Die  heilende  Wirkung  Ton  Arsenik  auf  Hautkrebse  ist  von 
beiden  Schulen  empirisch  festgestellt. 

3.  Die  erwiesene  spezifische  Beziehung  zwischen  Arsenik  und 
Epitheliom  erfährt  eine  weitere  Bestfttigung  durch  die  kon- 
stante Farbenreaktion. 

4.  Die  spezifische  Beziehung  findet  ihre  wissenschaftliche 
Formulierung  im  Similegesetz. 


Bruclistücke  ans  meiner  Korrespondenz 
mit  Dr.  J.  Kafka. 


Ich  nehme  keinen  Anstand,  Eafka,  den  Verfasser  der  zwei  starke 
Bände  umfassenden  ^»homöopathischen  Therapie  auf  Grundlage  der 
physiologischen  Schule'*''')  fttr  den  bedeutendsten  Homöopathen 
seiner  Zeit  zu  erkläreui  wenigstens  von  dem  Standpunkte  aus, 
dass  derselbe,  fem  von  allem  Mystizismus  und  unwissenschaftlichem 
Beiwerk  auf  dem  Boden  des  nflchtemeni  nur  nach  praktische 
erreichbaren  Zielen  strebenden  Arztes  stand  und  wie  kein  anderer 
berufen  schien,  die  Lehre  Hahnemanns  auch  im  gegnerischen  Lager 
zur  Geltung  zu  bringen.  Die  gewinnende  und  dabei  selbstbewusste 
energische  Persönlichkeit  Kafkas  erhob  ihn  weit  über  den  Durch- 
schnittshomöopathen, und  wir  können  es  nur  auf  das  tiefste  be- 
klagen, dass  ihm  keine  Gelegenheit  geworden  ist,  seine  wie  dazu 
prädestinierte  Eigenschaft  als  öffentlicher  Dozent  zu  terwerten. 

Wie  ein  Bismarck  oder  ein  Moltke  ihre  Berühmtheit^  ihre 
Unsterblichkeit  nur  dem  Umstand  verdankten,  dass  sich  zur  Ent- 
faltung ihres  eminenten  Talentes  die  günstigste  Konstellation  der 
Umstände  bot  und  wie  umgekehrt  ohne  solche  der  grösste  Diplomat 
seines  Jahrhunderts  wahrscheinlich  sein  Lebelang  Landwirt  geblieben 
und  der  grösste  Feldherr  ohne  Lorbeer  ins  Grab  gesunken  wäre, 
so  verhielt  es  sich  mit  unserem  Kafka,  d.  h.  seine  Bedeutendheit 


*)  Der  Tollftftndige  Titel  des  in  Sondenlisusen  erBohieaes  Werkes  Uatet: 
Ein  praktiseheB  Hsadbudi  fSr  Irzte,  welehe  die  hom((opstlii0elie  Heümethode 
keimen  lernen  und  am  Krankenbett  yennehen  wollen. 


BnuhitIMe  aus  melier  Koixeipoiideiii  mit  D.  J.  KaikM,  243 

blieb  mm  groBsen  Teil  latent,  weil  ihm  Yersagt  war,  den  hom5o- 
pathischen  Lehratohl  einzunehmen. 

Mit  Stola  nenne  ich  den  verehrten  Mann  noch  heute  meinen 
▼Iterlichen  Freund,  der  es  nicht  verBchmähte,  mir  dem  um  Jahr- 
sehnte Jüngeren  nicht  nur  bei  jeder  Gelegenheit  mit  Rat  und  Tat 
beirastehen,  sondern  auch  durch  sein  liebenswOrdigeB»  aufopferndes, 
wohlwollendes  Wesen  an  sich  zu  fesseln.  So  benutae  ich  gern 
jeden  Anlass,  seiner  in  Liebe  und  Dankbarkeit  zu  gedenken  und 
heute  pietätvoll  einzelne  Stellen  seiner  mir  wertvollen  Briefe  der 
Vergessenheit  zu  entreissen.  Nicht  alles  macht  Anspruch  auf 
Wichtigkeit,  aber  alles  kennzeichnet  den  seltenen  Mann  und  seinen 
herrlichen  Charakter. 


^Przg,  2.  April  1889. 
Geehrter  Herr  Kollegel 

Ich  folge  Ihrem  Winke,  so  wie  ich  als  junger  Mann  dem  ver- 
Ahrerischen  Blicke  einer  jungen,  hflbschen  Dame  gefolgt  bin.  Sie 
feiern  ein  25jährige8  Jubiläum  Ihrer  literarischen  Tätigkeit,  auf 
welche  Sie  stolz  sein  können.  So  fruchtbar,  wie  Sie  es  waren, 
war  vor  Ihnen  keiner  und  wird  auch  in  der  Zukunft  keiner  mehr 
sein.*  Wenn  ich  hier  das  Zitat  abbrechen  wollte,  könnte  man  mich 
fftr  einen  recht  eitlen  Menschen  halten.  Aber  mein  aufrichtiger 
Freund  fährt  fort:  «Allerdings  waren  manche  Frfichte  noch  ziem« 
lieh  unreif,  was  schadet  das?  Besser  auch  etwas  sauer,  als  gar 
keine  Frucht!  Unsere  jetzige  homöopathische  Literatur  leidet  an 
Marasmus  —  die  jetzigen  Homöopathen  ausser  Ihnen  sind  faul, 
apathiflch  oder  indolent! 

Wenn  man  mich  fragen  möchte,  wen  ich  zum  Nachfolger 
Heinigkes  vorschlagen  soU,  ich  wäre  wirklich  in  Verlegenheit.*)  — 
Mit  der  Porges'schen  Stiftung,  die  durch  mich  zu  Stande  kam, 
weil  mich  Dr.  Porges  als  Jugendfreund  und  Studiengenosse  sehr 
hoch  schätzte,  geht  es  vorläufig  nicht  vorwärts,  weil  wir  erst  den 
Bescheid  unseres  Ministeriums  abwarten  müssen,  ob  es  einem 
Österreicher  erlaubt  ist,  ein  Legat  ausser  dem  Lande  zu  elocieren. 
Kandidaten  haben  sich  schon  gemeldet. 

Ich  arbeite  gegenwärtig  an  einigen  weniger  bekannten  Neu- 
ralgien.  Wenn  ich  sie  bis  zum  Mai  fertig  bekomme,  so  bringe  ich 


*)  Heinigke  war  bekanntUoh  der  ente  leitende  Anst  an  dem  Leiptiger 
koaöopatbiidieB  Exankeiiliaiif . 
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Ble  nAch  KBsen  zui»  Vortrag.  Es  irtri  mich  nI»  lireMv,  Ate 
dort  za  begrauen,  dann  bleiben  wir  «bor  otae»  ginen  Tag  tan 
eammen. 

ViHers  jnn.  ist  ein  h^ber  Mam  u4  goftttt  mit  ükr. 
Loibacher  gebt  sichtMek  ein.  I^  halte  mleh  noch  mI  faitiB 
FfiBsen.  leh  fBble  nodi  keinerld  870910010  des  htherea  Alton. 
Vielloieht  werde  ich  auoh  noch  oinige  Zeit  fortfretten. 

Ich  praktiziere  noch,  aber  echOtt  sehr  wooig  Moaer  ä&m 
Hanse.  Heine  Sprechstnnde  iot  noch  heoidii  and  aMioo  Beraii- 
korrespondenzen  bestehen  noch  Mhaft*) 

Sie  fragen  mich,  wie  fiel  Enkeleboa  ich  hidie?  loh  habe 
8  Söhne  nnd  1  Tochter.  Jeder  hat  2  Kinder,  Karlsbad  oad 
M&nchen  je  ein  Paar,  mein  Sohn  in  New-Torh  hat  2  Knaben. 

Den  kngon  Winter  habe  ich  in  Gesellschaft  meiner  Karlsbader 
sehr  angenehm  verbracht.  Der  Wiaterschnoo  ist  geschwanden, 
mein  Altersachneo  erhUt  sich  in  schönster  BlOte. 

Ich  freue  mich,  dass  Sie  es  fibor  sich  gebracht  haben,  mit 
Ihren  lieben  Töchtern  einen  Ball  zu  boeachen.  Es  ist  <ties  ein 
sehr  günstiges  Zeichen  Ihrer  wiederkehrenden  Elastizitftti  welche 
Sie  sich  zn  erhalten  trachten  mflssen. 

FAr  heate  genog  dos  Ooplaaders.    In  Kosen  die  Forlietnng. 

Schreiben  Sie  bald  wieder  Ihrem  Sie  bochsdifttaenden 

Dr.  h  Kalka." 

Prag,  7.  Mai  1889. 
Hochgedirter  Herr  Kollegel 

Ich  beeile  mich,  Ihnen  anzuzeigen,  dass  ich  i^ötzlich  for- 
hindert  bin,  nach  Kosen  zu  kommen.  Es  sind  mir  nlmUch  seit 
gestern  2  Typhuskranke  in  nobelen  Familien  zugewadisen,  wolch# 
20  yerlassen  unmöglich  ist.  Ich  habe  n^ch  so  sehr  darauf  gefreiA, 
mit  Ihnen  zusammen  zu  treffen  und  wieder  einige  Stunden  im  Kreis« 
von  Gesinnungagenossen  zuzubringen.  Wenn  Sie  darauf  oisan- 
wirken  im  Stande  sind,  dau  die  HerbstTorsammlung  in  Drasdan 
Btettfindet,  so  sagen  Sie  gefl  den  anwesenden  Gottegen,  daas  ich 
zu  kommen  willens  und  wieder  einen  iaterosssaten  Vortag  sa 
halten  gesonnen  bin. 

Mit  SchOsslerachen  Mittefai  habe  ich  ein  toUes  Jahr  OKpori- 
mentirt    Ich  habe  nur  3  Mittel  gefunden,   welche  sich  zuweilen 


•)  Kafka  stand  daMalfl  bsrsiU  im  aohtiigttsa 


BiMhitttoto  MM  flMiür  Kevetpontes  ait  Dr.  J.  Kaft«.  SM6 


r«r.  phlMqita.  g^ges  KopfaehaarMii  bei  Aifiifilimii 
Kattam  chkwtini  bei  EiBttietioiiBiHroGeflBeAy  mo  Bryonia  niohts  mehr 
leäteti  md  Cidcar^FhKMq^.  gegen  ScbwäckflNitilAde  bei  ▲olmiBchea 
otar  wMäk  ukimmeu  Knuakbeitee,  wo  die  Wirkaag  der  (Mom 
eehM  «neh^  iet    Die  anderen  Mittel,  ScbwMun  df&ber. 

idk  griNie  Sie  hondieliBt,  wflMcfae  in  K5ten  yiel  VergnlgeB» 
bitte  nUe  «Mreeesden  CeUegen,  iaebeeettdere  BOrkner»  Fnatareeserp 
Hb,  Vaien  beuidlicbit  sn  grfliaen 

▼on  Ihrem  Sie  hoehechätsenden 

Dr.  J.  Kafka. 

Am  Nenjahrstag  1890. 
laebetefi  werthester  Freund  und  GoUegal 

TrotBdem  ganze  StöBse  von  CorreBpondenzen  und  DankBagungen 
für  dargebrachte  Oratulationen  zum  vollbrachten  80,  Oeburte- 
tage  der  Erledigung  harren,  habe  ich  dioBen  Tag  dazu  beBtimmt, 
Ihnw  mainen  beiten  Dank  ffir  Ihza  AubnerkBamkeit  «nd  Freund- 
Bchflft  ittzneenden  md  Sinea  m  engen,  daes  ich  mich  jedoBnal 
Aber  Ihr  Schreiben  imne.  Ich  eebe  looekt  gern,  dase  Sie  fleiBBig 
und  rfihrig  Bind  und  dasB  Sie  wieder  einen  beBtimmten  Stoff  zur 
Bearbeitong  anegewählt  haben.  Sulfur  iBt  ein  ziemlich  dankbarer 
Artikel,  nur  bitte  ich  Sie,  die  PBOratheorie  nicht  viel  mit  dieBcm 
Mittel  zu  verquicken.  Seine  EigeuBchaft,  die  CouBtitution,  be- 
Bondera  die  ekrophulöBe  und  die  tuberkulöee  zu  besBem,  iBt  eine 
eminente,  ebeneo  vorzflglich  hat  er  eich  in  der  Pneumonie,  welche 
zu  RftckftUen,  zogen.  NachBchflben  neigt  und  im  EryBipelaB  repene, 
ebenso  in  der  Sommer  rühr  bewfthrt.  Seine  Wirkung  auf  die 
Hämorrhoiden,  auf  die  Haut  und  sjif  die  Hamorgane,  bo  wie  gegen 
die  chroniephe  Gonorrhoe  werden  Sie  gewiBB  nicht  unberührt 
lasaen.  In  meiner  Therapie  werden  Sie  gewiBB  noch  viele  wichtige 
Anhaltepunkte  für  die  praktische  Verwerthung  des  Sulfur  vorfinden. 

Den  von  Ihnen  erwähnten  hom.  Hauefreund  kenne  ich  nicht; 
wenn  Sie  einmal  Zeit  haben,  können  Sie  mir  eine  kleine  Kotiz 
hierüber  zusenden.*)  In  der  neuen  Allg.  Hom.  Ztg.  werden  Sie 
unter  der  Redaktion  des  Dr.  Villers  eine  Reihe  von  Mittheilungen 


^  So  Ti«l  ieh  weiis,  meinte  loh  dsn  klainen  homOopathiflehen  Hausfreund 
Pfttfier  Adolf  fkntii  —  Leipiig,  bei  1.  Marggnif  enohiesen  —  weldier 
••  A«%aW,  elMB  veU»tMbidiebMi  homlepatUaehen  Leilf stai  im  eehreitai,  b^ 
gat«elüBkak  IHe  Akrtfl  esftUUi  weit  Misr,  ah  ma  den  Titel  Mek  irwaiiet. 
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finden  aber  meine  Erfabmngen  in  den  leteten  16  Jahren,  welche 
die  interessantesten  Fälle  dieser  Periode  nmfassen  werden.  Ich 
habe  mich  wieder  anfgeraflft,  um  der  homdopathischen  Welt  meine 
wichtigsten  Erfahrungen  in  dieser  Zeitperiode  nicht  Yorzuenthalten. 
Vielleicht  wird  meine  Schreibseligkeit  im  hohem  Alter  manche 
CoUegen  animiren,  anch  die  Feder  zu  ergreifen.  Denn  die  Stag- 
nation in  praktischen  Mittheilnngen  ist  eine  sehr  grosse  und  es 
möchte  mich  sehr  freuen,  wenn  die  Anregung  eine  sehr  gfinstige 
werden  wflrde. 

Nehmen  Sie  nochmals  meinen  besten  Dank  fOr  Ihre  freund- 
liche Gesinnung  entgegen,  wflnsche  Ihnen,  stets  rüstig  beim  Zeoge 
zu  bleiben. 

Mit  aufrichtiger  GoUegialit&t  und  Freundschaft 

Ihr  ergebener 

Dr.  J.  Kafka. 


Bericht  über  die  Maiversammlung  1903 

des  8ftchs.-Anlta]t  Tereins  homöop.  Ante. 


HaUe  (S.)t  den  15.  Mai  1903. 

Das  gastliche  Haus  unseres  Freundes  Haedicke  in  Leipzig 
vereinigte  am  10.  Mai  die.  spärlich  erschienenen  Berufcgenossen: 
Drr.  Villers  und  Atzerodt-Dresden,  Berenbruch-Dessau,  Haedicke- 
Leipzig,  Danckert  und  Oemisch-Halle. 

Nach  Erledigung  einer  Reihe  innerer  Angelegenheiten  sprach 
zunächst  Haedicke  fiber  Behandlung  der  Lungenschwindsucht 
an  der  Hand  des  kleinen  Schlegelschen  Schriftchens.  In  der  Haupt- 
sache kommt  es  hierbei  darauf  an,  die  schlummernde  Reaktion  des 
Körpers  zu  wecken,  was  man  durch  mancherlei  Mittel  erreichen 
kann.  Häufig  genfigt  eine  völlige  Änderung  der  Lebensweise;  bei 
den  mit  Eiweiss  übernährten  Kranken,  wie  sie  häufig  aus  der 
herrschenden  Schule  in  unsere  Behandlung  kommen,  ist  eine  mög- 
lichst einfache  Kost,  Milch  und  Milchprodukte,  Schwarzbrot,  OemOse 
u.  drgl.  oft  ganz  allein  von  mächtigem  Einflüsse.  Die  von  Schlegel 
angegebenen  Mittel  werden  besprochen  und  ergänzt.  Iii..unklaren 
Fällen  ist  Garbo  veg.  nicht  zu  entbehren,  die  hier  —  wie  auch 
sonst  —  in  wenig  Tagen  die  Symptome  des  individuellen  Mittels 
deutlich  hervortreten  lässt.    Bei  blutigem  Auswurf  Led.,  MOlefoLi 
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Fhospli.,  Acalypha  ind.;  bei  Bchleimig  -  eitrigem  Auswarf  Kreosot 
nnd  TolaoL  Bei  reichlichem  Auswarf  versagte  das  sonst  so  ge- 
rühmte Phelland.  aq.  vielfach.  Bei  Beteiligung  des  Kehlkopfes 
soH  Aeid.  nitric  und  Thuj.  nicht  vergessen  werden,  wenngleich  die 
Beziehung  auf  einen  alten  Tripper  durchaus  nicht  immer  da  zu 
smn  braucht  Dagegen  wird  oft  der  Zusammenhang  mit  einer 
luetischen  Erkrankung  in  früheren  Jahren  flbersehen,  ein  Punkt, 
dar  doch  sicher  oft  von  ausschlaggebender  Bedeutung  sein  kann. 
Dr.  Donner  empfiehlt  hier  (Ijni^ii^hRriR-  Bei  synchronischen  Er- 
krankungen der^#er  jrflhmt  Villers  Chelidjon.,  Oemisch  Hepatin. 
Bei  den  den  ]&anken  so  sehr  schw&chenden  Nachtschweissen  fiber- 
lagt  nach  Haedicke  Phosph.  die  anderen  Mittel  Atzerodt  lobt 
Piloeafjini-  Zweifellos  ist  aber  das  individuelle  Mittel  auch  gegen 
dies  Symptom  das  beste. 

Im  Anschluss  hieran  kam  man  auf  Pleuritis  und  pleu- 
ritische  Schwartenbildung.  Berenbruch  punktiert  stets  bei 
Pleuritis  exsudativa  und  sah  bei  gleichseitiger  innerlicher  Be- 
handlung nie  einen  Bück&lL  Oemisch  kam  stets  mit  Tuberkulin 
und  den  symptomatisch  angezeigten  Mitteln  aus^  Haedicke  lässt 
dabei  den  Brustkorb  massieren.  Kali  cb.,  Sulfur  und  Sepia  sind 
am  wichtigsten  bei  Pleuritis.  Auch  bei  Schwartenbildung  genflgen 
sie  meist,  besonders  Sepia  bei  gleichzeitigem  Stechen^  während 
in  diesen  Fällen  Kali  carb.  versagt. 

Atzerodt  rfihmt  wiederum  die  Ameisensäure  bei  tuberkulSsen 
Erkrankungen,  er  spritzt  alle  2—8  Monate  einmal  die  6^  D-Potenz 
ein.  Danach  sah  er  z.  B.  eine  Jahre  lang  eiternde  tbkl.  Hals- 
dr&senfistel  bald  anheilen.  Villers  betont,  dass  Tuberkulin  nur 
passe  bei  symmetrischen  tuberkulösen  Affektionen.  Häufiges  Nasen- 
bluten in  der  Jugend  ist  oft  ein  Vorbote  für  später  auftretende 
Tuberkulose;  es  wird  oft  mit  Phosph.  geheilt,  auch  Nitrum  passt 
Bisweilen  aber  ist  es  auch  die  Folge  von  reichlicher  Eiweisskost 
und  in  solchen  Fällen  mahnt  Haedicke  dringend,  diese  recht  ein- 
zuschränken. 

Berufsgenosse  Bösser  sandte  uns  einen  kleinen  Vortrag  über 
Homoeopathia  involuntaria.  Die  herrschende  Schule  ver- 
wendet bei  Neurasthenie  2  Mittel,  die  unsere  grossen  Haupt- 
mittel Sepia,  Phos.  u.  a.  in  wirksamer  Weise  unterstützen  könnten: 
Codein  und  Cocain.  Die  kritiklose  Anwendung  dieser  beiden 
führt  natürlich  zu  häufigen  Misserfolgen.  Und  dabei  stehen  die 
Anzeigen  durchaus  fest:   Codein   als  Morphiumderivat  passt  bei 
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NeurastheoiB  mit  nnftlüAciuadUcbßr  ScUftfrigkaU  in  M$im 
von  geistiger  Übergnstrungang,  und  C«Mla  entspodtt  4(Br 
CerebrABthenie  mit  8cliUlioBifkwt  an4  gUißJiMiUgMr 
Bar  zach  vä  che. 

Der  2^  Vortrag  <Beferat)  das  BemlweiioMan  Böamt  |9lgt 
im  Wortlaut:  Kablea8ftttra<-Gelialt  das  Blatei  an4  Luagam^ 
takerkuloee. 

Nach  dar  Sitaing  faliaheii  einige  d«[  BamfegenasMa  mit  ihiaa 
Damea  aoch  mehcare  Btandea  iaag  ia  angwigter  üatechaltaiMr 
beiaammen.  J>i,  OaaaMhr 


Kohlensäure -Gehalt  des  Blutes  und 
Lungen  -Tuberkulose. 

nach  S.-B«  Dr.  Haga  Weber  in  St  Johann  •  Saarbrücken  ^Dia 
gemeinschaftliche  Basis  der  verschiedenen  Behandlungs- 
weisen  der  Lungentuberkulose"  in  den  Therapeutischan 
Monatsheften  (hrsg. v. Liebreich, Langgaardu.Babow.)  Januar  1908. 

Vortrag  gehalten  im  8SahB.-aiihaltiQ*  Varein« 


1.  Kritik  der  bisherigen  Hethaden  der  SeiraindMclita» 
therapie. 

a)  Die  Inhalatianstherapie: 

Diese  Idee,  durch  lokale  Therapie  die  TubeikelbazSen  mit 
Erfolg  bekämpfen  cu  können,  ist  gänzUcfa  verfehtt,  denn:  im 
Anfangsstadium  sitzen  die  Tuberkelbazillen  hn  interstitie!leii 
Gewebe.  Schweriich  dringen  die  inhalierten  Stoffe  so  weit,  ja,  ea 
ist  nicht  einmal  sicher,  ob  sie  bis  in  die  Infiindibula  gdangen. 

Im  vorgeschrittenem  Stadium  aber  hören  alle  Atem- 
bewegungen in  den  infiltrierten  Lungenpartien  auf  und  von  einer 
Ansaugung  der  lobalationsmittel  kann  gar  keine  Rede  sein. 

Überhaupt  können  TaberkelbaziUen  erst  nach  stundenr^ 
langer  Einwirkung  antiseptischer  Substanzen  abgetötet  werden» 
und  diese  müsaen  so  hoch  konzentriert  sein,  wie  aie  gar  aiaht 
eingeatmet  werden  können,  ohne  die  LebensfKbigkeit  der  Qewaba 
zu  beeinträchtigen. 

b)  Ereosottherapie: 
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8(FVtt€fv¥^Mt  iu(K6  %o  aSüffd  gtttii  IStMffßy  Ab  ot  ktoino 
Dosen  gab,  die  den  Appetit  anregten  tmd  die  Terdmnng  be- 
Brterflen.  Demi  nnr  nnter  diesen  beiden  Bedingungen  kann  die 
Sehwindaneftt  nr  tieihing  krannen. 

Als  aber  Sottmerbrodt  and  seine  Naebbeter,  in  dem 
MneAm,  lAu  KreoMt  ttte  direkt  die  Batillen,  die  Gaben  getreu 
iett  OrmdaatSi  tiel  liiHt  Yieli  bis  ins  unerhörte  steigerten,  musste 
itt  gonie  thercpeatieehe  Sebftude  zusanimenbrechen,  da  diese 
kolossalen  Dosen  nichts  ireiter  ersielten,  als  Magen  und  ?er- 
daatttg  der  Kranken  grBndlith  und  endlgiltig  zu  ruinieren. 

Wenn  nun  die  rastlose  chemische  Spekulation,  in  dem 
BiMtnASn,  die  angtobSAeUi  schlechten  N ebenwhrkungen  des  Kreosots 
lü  vetuuMen,  immer  nene  D'eitfate  attfcuftnden  sucht,  so  befindet 
sie  sieh  erst  recht  aedF  abschSssiger  Bahn« 

e>  D(e  Tub^erkulinbehandlung: 

Die  BMtättsdiungen,  die  man  damit  erlebt  hat,  beruhen  auf 
efisef  nmHehf»  mdrifbesehtttttg  der  begleitenden  Umstitnde.  „Be- 
graÜRclfer  Weisen  irurden  die  ersten  Versuche  an  armen  Teufeln 
gesnacilit,  dis^  sa  fiause  kMm  KartoflUn  satt  su  essen  hatten.  Als 
sie  mn  in  den  Kliniken  n  ausgesuchtester  Weise  ernährt  wurden, 
gingen  sie  an  tria  Oflampen,  mi  die  frisches  öl  gegossen  worden 
ist  ....  In  der  PrhvtprKiB  blieben  ilie  guten  Besuttate  der 
TKbeikoliriMImidhmg  von  twnhereiu  mehr  oder  weniger  aus,  und 
selbst  die  suggestiYe  Wirlrang  hielt  ebenso  wenig  Yor,  wie  bei 
den  «RiiAM  an  IMiquien.'' 

d)  Die  Heilst&ttenbehandlung: 

An  Asse  SeAede  klammerte  man  sieh  in  tler  Kot,  obwohl 
ttre^  iMas^en  sMM  in  die  sunftmlssigen  Anschauungen  passen 
wnDBsn.  Der  bisher  arg  beloitteRe  und  oft  als  Industrieritter 
terhöhnte  Brehmer  wurde  auf  einmal  der  Held  des  Tages.  .  •  . 
Sil  werde  der  Heils tftttensport  ins  LAen  gerufen. 

MMsr  skor  hat  nicht  viel  sesfar  gemein  mit  den  ursprOng- 
VeiMi  Mmn  Breiimer^s. 

WIDmntf  Srehmer  gjanbte,  seine  Erfeige  der  Immunität 
des  Ortes  su  Terdanken,  lehrte  sein  Schaler  Dettweiler,  dass 
man  MeraH  Hellstttten  errichten  kSnne. 

UtowndBtehmer  k'orperliohe  B^  we  gangen  sorKrSftigung 
des  Hersmuskels  als  ein  unumgftngUcfaes  Mittel  zur  Heilung  ter- 
iMgto,  fMrfee  Dettweiler  im  Gegensati  zu  ihm  die  Liege- 
knven  ab  AUlMilnMM  ein. 
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Diese  sogenannte  physikalisch-diätetische  Heibnethode  eignet 
sich  aber  keineswegs  für  alle  Fälle. 

Während  das  Fieber  in  der  Mehrsahl  der  Fälle  gerade  durch 
Bettruhe  am  ehesten  verschwindeti  giebt  es  Individuen,  die  sogar 
Fieber  durch  das  Liegen  in  den  Hallen  bekommen. 

Das  Höhenklima  lässt  bisweilen,  nachdem  es  im  Anfange  der 
Behandlung  sehr  gut  vertragen  wurde,  im  Stiche,  es  entsteht  so 
grosse  Schlaflosigkeit  und  Appetitlosigkeit,  dass  nichts  als  eine 
nochmalige  Luftveränderung  äbrig  bleibt 

Und  gerade  dieser  Wechsel  von  Ort  und  Klima  führt  oft 
fiberraschende  Erfolge  herbei. 

Eine  Reihe  von  Patienten  werden  in  den  Anstalten  von  einer 
untlberwindlichen  psychischen  Depression  befallen,  verlieren  den 
Appetit  und  gehen  zusehends  aurUcki  während  andere  wieder  von 
der  frohen  Hoffnung  beseelt  werden,  nun  endlich  den  richtigen 
Ort  gefunden  zu  haben,  wo  ihnen  geholfen  werden  kann. 

Sir  Hermann  Weber  in  London  hat  alles  dies  in  einer  Ab- 
handlung „Methode  und  Individuum  in  der  Behandlung  der  Tuber- 
kulose,, (Zeitschrift  f&r  Tuberkulose,  Bd.  2,  Heft  4)  näher  aos- 
gefClhrt  Indem  er  den  grossen  Einfluss  des  psychischen  Em- 
pfindens auf  die  Heilung  der  Lungenerkrankung  betont,  kuApft  er 
daran  die  beherzigenswerte  Mahnung,  dass  dem  Individuum 
der  Methode  gegenflber  sein  Becht  eingeräumt  werden 
muss. 

2.  Die  Conditio  sine  qua  non  zur  Heilung  der  Lungen- 
schwindsucht: 

Brehmer  hat  bekanntlich  den  Nachweis  geffthrti  dass  in 
kinderreichen  Familien  gerade  die  letzten  Sprösslinge  wegen  der 
immer  schmaler  werdenden  Kost  zur  Sehwindsucht  besonden  di»- 
poniert  sind. 

Er  betonte  inuner  vrieder,  dass  die  meisten  seiner  Patienten 
in  der  Jugend  und  Entwicklungszeit  schlechte  Esser  waren. 

Daher  wäre  die  logische  Eonsequenz  seiner  Anschauungen 
gewesen,  anzunehmen,  dass  das  Essen  bei  der  Behandlung  der 
Schwindsucht  die  Hauptsache  ist. 

Und  in  der  Tat  ist  an  ein  Ausheilen  des  tuberknlQsen 
Prozesses  nur  zu  denken,  wenn  es  gelingt,  die  Esslust 
zu  beleben  und  zu  steigern. 

Sobald  ein  Patient  anfängt,  tUchtig  zu  essen,  so  wird  der 
Kampf   gegen   die    parasitären   Eindringlinge   gewonnen.     Diese 
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Steigermig  des  Appetits  tmd  Stoffwechsels  wird  nun  bei  dem 
einen  Patienten  durch  Luftverindening,  bei  dem  anderen  durch 
Buhe  (Liegekuren),  bei  dem  dritten  durch  massige  Spaziergänge 
erreicht  Auch  eine  Wasserkur  kann  helfen,  ebenso  wie  Arsen, 
Chinin  und  andere  Mittel  dadurch,  dass  nery&se  Störungen  be- 
seitigt werden.  Aber  nicht  ein  bestimmtes  Klima,  nicht  die 
Lnfiver&nderung,  nicht  die  Liegekur,  nicht  die  Kräftigung  des 
Henmuskels  durch  Spaziergänge,  nicht  die  ganze  Schar  der  em- 
pfohlenen Arzneimittel  an  sich  bringen  den  tuberkulösen  Prozess 
tor  Heilung,  sondern  —  nur  dadurch  kann  jedes  einzelne 
Verfahren  Wunder  wirken,  dass  es,  richtig  angewandt, 
den  Appetit  belebt  und  durch  den  vermehrten  Stoffumsatz 
neues  Leben  in  den  Körper  schafft. 

3.  Die  physiologische  Erklärung  fflr  diese  Tatsache 
ist,  dass  nämlich  Heilung  der  Lungenschwindsucht  nur  unter 
Vermehrung  des  Stoffumsatzes  zustande  kommen  kann. 

Man  begnügte  sich  bisher  mit  Schlagwörtern  wie:  Erhöhung 
der  Körperkraft,  Stählung  und  Abhärtung  des  Körpers,  Hebung 
der  Konstitution  u«  s.  w. 

Wir  sind  aber  in  der  Lage,  eine  wirklich  physiologische  Er- 
klärung zu  geben. 

Aus  den  Versuchen  von  Hamburger  wissen  wir,  dass  das 
venöse  Blut  ein  sehr  grosses  Vermögen  besitzt,  Bakterien  abzutöten, 
was  experimentell  durch  Vergleichung  der  Wirkung  des  aus  der 
Jugularis  mit  dem  aus  der  Carotis  entnommenen  Blut  fest- 
gestellt werde. 

Speziell  die  Tuberkelbazillen  verlieren  durch  das  venöse  Blut 
ihre  Lebenfilhigkeit,  wie  auch  die  Heilung  der  Knochentuberkulose 
durch  konsequent  durchgeführte,  künstlich  erzeugte  venöse  Stau- 
ungen nach  Bier  beweist. 

Alle  Herzkrankheiten,  bei  denen  eine  venöse  Stauung  im 
kleinen  Kreislauf  vorhanden  ist,  gewähren  einen  grossen  Schutz 
gegen  die  Invasion  der  Tuberkelbazillen  —  eine  bekannte  patho- 
logieche  Tatsache  — ,  während  umgekehrt  alle  Kinder,  die  mit 
Stenoee  der  Pulmonalis  geboren  werden,  ausnahmslos  an  Tuberkulose 
zu  Orunde  gehen. 

Hieraus  folgt,  dass  ein  Antagonismus  besteht 
zwischen  Kohlensäure  und  Lungenschwindsucht:  Wenn 
die  Lungen  kohlensäurehaltiges  Blut  in  hinreichender  Menge  ent- 
halten, kann  sich  keine  LuDgentuberkulose  entwickeln;  umgekehrt 
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wird  dtrrch  Maonfttl  an  ^Möeei»  Blute  der  Btttutekelung  der  Tatarkel- 
baaiUea  Vorschub  getoietet 

Du  nun  aber  eine  Vermehrung  des  Stoffumsatases  gaMitht  ohne 
Erhöhung  der  KohleetSüureproduktion  gedacht  werden  kannj  so  liegt 
es  auf  der  BEand,  dass  wir  gewonnenes  Spiel  haben  werden,  wenn 
es  uns  geRngti  durch  Steigeruog  des  Verbrennungsprotesses  die 
Kohlensiurebildung  zu  vermehren. 

So  erklärt  sich  auch,  dass  alle  Methoden  der  Schwindsuchts- 
behandlung  Erfolge  aufzuweisen  haben,  und  dass  zuweilen  ein 
Wechsel  der  Sehandlungsweise  in  verzweifelten  Fällen  zum  Ztele 
fahrt.    Auch  hier  ffthren  viele  Wege  nach  Rom. 

Nur  nebenbei  sei  noch  eines  indirekten  Vorzuges  des  erhöhten 
GOt-Gehaltes  des  Blutes  gedacht:  Wir  wissen  durch  Professor 
V.  Bunge,  dass  die  Saksäure  des  Magens  durch  die  Massenwirkuog 
der  Kohlensäure  aus  dem  in  den  Epithelzellon  der  Labdrüsan  ent- 
haltenen Chlornatrium  abgespaltet  wird.  Wie  nun  mangelhafte 
Verdauung  mangelhafte  C02-Bildung  im  Blute  aurfolge  hat»  so  wird 
durch  letztere  wiederum  mangelhafte  Salzsfturebilduqg  bedingt 

Demnach  muss  es  die  erste  Aufgabe  der  Phtlriseo- 
therapie  sein,  auf  alle  nur  erdenkliche  Art  den  Appetit 
anzuregen,  die  Verdauung  zu  unterstatzen  und  somit  die 
Eohlensäurebildung  zu  vermehren. 

4.  Zwei  Hilfsmittel,  um  die  Kohlensturetfldlung  zu 
steigern. 

Es  lässt  sich  nicht  bestreiten,  dass  ein  wesentlicher  Fortschritt 
in  der  Therapie  erreicht  wird,  wenn  wir  dem  Organismus  Stoffe 
zuf&hren,  die  möglichst  leicht  zu  Kohlens&ure  verbrannt  werden. 

a)  Die  Laevulose. 

Der  Fruchtncker  ist  der  leicbtverimnnliehite  Körpec,  den 
wir  flberhanpt  kennen,  er  wird  selbst  von  DiabetüBsm  m  Eeld«!- 
Btttre  verbranait.  Dies  Verhalten  atieon  sehon  sollte  die  Laeraloie 
davor  schAtaen,  dans  sie  mit  dem  gewöluüidien  Zocker  m£  n^mebe 
Stafa  gesteUt  nad  wie  dieser  nur  als  ein  gutes  NafanrnfsmiMel 
betrachtet  wird. 

Es  wäre  zu  versuchen,  ob  die  Zerlegung  der  LaovuMse  in 
GOi  und  HsO  nicht  durch  gleichzeitige  DafveicilMmg  von  Bierhole 
(resp.  dem  Buchner'schon  Ferment)  bedeutend  geoteigevt  nesp.  bo- 
sehleonigt  werden  könnte. 
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Bp.  LaeToloBO 

0.  6  X  tgl.  1  EsBlöffeL 
Rp.  Bierhefe 

0.  3x  tgl.  1  EBBlOffel. 
i.  Wechsel 

Bei  den  meisten  Phthisikeni,  die  Laevulose  nehmen,  wird  der 
Appetit  in  auffallender  Weise  gehoben.  W.  lässt  t&glich  4 
bis  6  gehäufte  Esslöffel  nehmen,  ganz  einerlei,  ob  vor  oder  nach 
dem  Essen  oder  zu  den  Mahlzeiten.  Besonders  zum  YersüBsen 
Yon  Kaffee,  Thee,  Kakao,  Apfelsinen,  Früchten  und  Limonaden 
findet  die  Laevulose  Verwendung.  Im  Anfangsstadium  der  Lungen- 
schwindsucht kommt  man  mit  dieser  Methode,  unter  blosser  Dar- 
reichung von  Laevulose,  bei  den  meisten  Patienten  zum  Ziele. 

Tritt  aber  nach  einigen  Wochen  kein  wesentlicher  Umschwung 
ein,  oder  handelt  es  sich  um  vorgeschrittene  Fälle,  dann  muss  die 
Bildung  der  Kohlensäure  noch  auf  energischere  Weise  gesteigert 
werden.  Dies  erreicht  W.  durch  subkutane  Einverleibung  von 
Paraffin. 

b)  Das  Paraffin. 

Diese  Einspritzungen  beruhen  gleichfalls  auf  dem  Kohlen- 
säureprinzip  und  haben  die  Voraussetzung  zur  Unterlage,  dass 
ein  Kohlenwasserstoff,  wenn  er  vom  Organismus  resorbiert  wird, 
nur  lu  Kohlensäure  und  Wasser  verbrannt  werden  kann. 

Dass  die  Resorption  wirklich  stattfindet,  hat  Prof.  Hans 
Meyer  im  pharmakologischen  Institut  zu  Harburg  zur  Evidenz 
nachgewiesen  (Mfinch.  med.  Wochenschrift  No.  11,  1901). 
W.  spritzte  zweimal  täglich  je  10  g  Paraffinum  liquidum 
pnrissimnm  unter  die  Haut  des  Bttckens  ein. 

Er  hat  mit  diesem  Ver&hren  eine  ganze  Reihe  von  doppel- 
seitigen>  zum  Teil  vorgeschrittenen  und  mit  Kavernen  behafteten 
Fällen  zur  Heilung  gebracht.  Im  ganzen  ist  diese  Behandlung 
bis  jetzt  bei  104  Fällen  zum  Abschluss  gekommen;  davon  sind 
62  geheilt,  21  gebessert  und  21  gestorben  (Näheres  s.  auch  Therap. 
Monatshefte  1901,  Märzheft). 
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Ein  Besuch  im  Lepraasyl  in  Jerusalem. 

Von  Dr.  med.  OnsteT  JXger,  Hildesheim. 


DasB  die  Lepra  oder  der  Aussats  auch  bei  ans  in  Dentschland 
noch  ztt  den  endemischen  oder  heimiachen  Krankheiten  gehört^ 
hauptaftchlich  in  den  nordöstlichen  Grenzgebieten  des  Reiches,  ist 
im  Publikum  wohl  nicht  allgemein  bekannt  und  dies  wird  darin 
seinen  Grund  haben,  dass  die  Zahl  der  im  Gebiete  des  deutschen 
Reiches  lebenden  Aussätzigen  nicht  sehr  gross  ist  Die  Be- 
hSrden  haben  naturgemäss  ein  scharfes  Auge  auf  diese  ünglttck- 
lichen  und  wenn  der  Fall  eintritt  —  wie  das  vor  zwei  Jahren 
in  Breslau  vorkam  —  dass  ein  Aussätziger  sich  dieser  Kontrolle 
durch  einen  unangemeldeten  Ortswechsel  entzieht,  so  werden  so- 
fort sämtliche  Ärzte  von  den  Polizeibehörden  der  einzelnen  Städte 
benachrichtigt,  um  den  Kranken  möglichst  bald  wieder  in  eine 
Klinik  in  sicheren  Gewahrsam  zu  bringen.  Bazillen  sind  zwar 
eine  schwer  zu  hütende  Heerde  und  wir  hätten  sicherlich  schon 
mehr&ch  Aussatzepidemieen  zu  verzeichnen  gehabt,  wenn  die 
Krankheit  bei  uns  eine  so  grosse  Ansteckungsfthigkeit  besässe, 
wie  ihr  gemeinhin  fälschlicherweise  zugeschrieben  wird.  Allein 
der  Staat  hat  die  Pflicht,  alles  nur  irgend  mögliche  zu  tun,  um  sein 
Gebiet  von  Seuchen  frei  zu  halten  und  speziell  Ober  die  An- 
steckungsf&higkeit  des  Aussatzes  sind  die  Akten  noch  keineswegs 
geschlossen.  Da  ich  selbstverständlich  nicht  alle  die  räumlich 
weit  getrennten  Bezirke  kennen  kann,  in  denen  der  Aussatz 
heimisch  ibt,  so  kann  das  von  mir  Beobachtete  nur  fOr  das  be- 
treffende Land  Gfiltigkeit  haben.  Bekannt  ist  ja,  dass  eine  und 
dieselbe  Kiankheit  unter  verschiedenen  Himmelsstrichen  differente 
Charaktere  annimmt,  dass  besonders  der  Grad  ihrer  Ansteckungs- 
fthigkeit ausserordentlich  abgeändert  wird. 

Die  Seltenheit  dieser  Krankheit  in  unserem  Heimatland 
hat  zur  Folge,  dass  sehr  viele  einheimische  Ärzte  den  Aussatz 
nur  aus  dem  Buche  kennen.  Das  schadet  ja  weiter  nicht,  denn 
von  ihnen  wird  so  leicht  keiner  in  die  Verlegenheit,  kommen  sich 
die  Zähne  an  dieser  Krankheit  ausbeissen  zu  mfissen,  zumal  er 
sofort  genötigt  würde,  den  betreffenden  Kranken  an  eine  Klinik 
abzugeben. 
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Hier  möge  nun  einigei  Allgemeine  Yoraogeschickt  werden. 
Trotzdem  der  Krankheitserreger  der  Lepra,  welcher  in  der  Gestalt 
grosse  Ähnlichkeit  mit  dem  Tuberkelbaaillas  hat,  wie  dieselbe  ja 
auch  der  Tuberkulose  in  ihren  Krankheitserscheinungen  sehr 
fthnelty  schon  seit  Jahren  entdeckt  worden  ist,  ist  es  doch  noch 
nicht  gelungen,  ein  irgendwie  brauchbares  Heilverfahren  fOr  die- 
selbe zu  finden  und  die  Behandlung  muss  sich  darauf  beschränken, 
den  Kranken  Linderung  ihrer  Beschwerden  zu  verschaffen.  Wie 
wohl  ziemlich  allgemein  bekannt  ist,  tritt  der  Aussatz  in  zwei 
Hauptformen  auf:  als  sogenannte  Lepra  nodosa  und  als  Lepra 
anaesthetica.  Bei  der  ersten  Form  bilden  sich  in  den  Geweben 
einzelne  gegen  die  Umgebung  gut  abgegrenzte  harte  Knötchen 
und  zwar  kann  dies  in  allen  KSrperge weben  stattfinden;  denn  der 
Aussatz  kann  sie  sämtlich  befallen.  Bei  der  zweiten  Form  treten 
sogenannte  trophische  d.  h.  Ernährungs-Störungen  auf,  haupt- 
sächlich in  den  Fingern  und  Zehen,  die  nun  allmählich  absterben 
und  abfallen.  Dieser  Prozess  vollzieht  sich  vollkommen  schmerz- 
los. Da  die  zugehörigen  Nervenstämme  hierbei  zuerst  erkranken 
und  absterben,  so  wird  für  das  weitere  Umsichgreifen  eine  völlige 
Schmerzlosigkeit  und  infolgedessen  auch  Gefühllosigkeit  in  den 
ergriffenen  Teilen  herbeigeführt.  Also  die  Grundlage  beider 
Formen,  die  Knötchenbildung,  ist  ihnen  gemeinsam  und  die  Ver- 
schiedenheit nur  durch  die  verschiedene  Lokalisation  bedingt. 
Gewisse  Lieblingsstellen  hat  der  Aussatz  ebenfalls,  wie  viele 
andere  Krankheiten.  Zu  diesen  gehört  vor  allem  die  Hornhaut 
des  Auges,  die  gewöhnlich  sehr  frühzeitig  geschwürig  erkrankt,  so 
dass  die  meisten  Aussätzigen  im  Beginn  der  Krankheit,  gewöhnlich 
doppelseitig,  erblinden.  Was  den  Anblick  der  bejammernswerten 
Geschöpfe  zu  einem  geradezu  entsetzenerregenden  macht,  das  ist 
die  furchtbare  Abmagerung,  die  bei  längerer  Krankheitsdauer  Platz 
greifL  Das  Unterhautfettgewebe  wird  vollständig  aufgezehrt  und 
auch  das  tiefer  liegende  Fettgewebe  schwindet  völlig,  so  dass  die 
Hehrzahl  dieser  Kranken  buchstäblich  aussieht,  wie  ein  mit  Haut 
überzogenes  Knochengerippe.  Auch  im  Gesicht  ist  jedes  Fett  ge- 
schwunden, selbst  das  Fett  in  den  Augenhöhlen,  die  Reste  der 
gänzlich  zerstörten  Augäpfel  liegen  tief  rückwärts  in  denselben: 
der  Anblick  eines  mit  Haut  überzogenen  Totenschädels  I  Sind  nun 
noch  die  Lidränder  zerstört  und  narbig,  nach  aussen  gewulstet,  so 
sind  die  Unglücklichen  noch  nicht  einmal  im  stände,  ihre  Augen- 
höhlen nach  aussen  abzuschliessen  und  die  in  Palästina  massen- 
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haft  vorhandenen  grossen  Fliegen  setzen  sich  da  hineini  wo  einst 
zwei  menschliche  Augen  gesund  und  lebensfroh  herausgeblickt 
hatten. 

Einer  der  ersten  Pfade,  den  der  meist  tags  zuvor  mit  der 
Bahn  von  Jaffa  in  der  Stadt  David's  eingetroffene  Reisende  be- 
tritt, ist  die  Strasse  nach  Gethsemane  und  da,  wo  einst  Einer  ffir 
die  Menschheit  gelitten,  sieht  er  nun  viele  Dulder,  denen  ebenfalls 
ein  schweres  Loos  beschieden  ist.  Mit  heiserem:  „Bachschichl'' 
die  Hand  vor  den  Mund  pressend,  sobald  sie  in  die  Nähe  der 
Reisenden  geUngen,  heischen  sie  ihre  Gabe  und  ziehen  sich  nach 
deren  Empfang  mit  einem  leise  gemurmelten  arabischen  Segens- 
wunsche an  den  Strassenrand  zurück.  Diese  kurze  Wegstrecke 
ist  ihnen  von  der  Behörde  als  einziger  Platz  angewiesen,  an  dem 
sie  in  der  Öffentlichkeit  sich  aufhalten  dürfen.  Denn  auch  in  der 
Türkei  wird  auf  eine  ziemliche  Absonderung  der  Aussätzigen  Be- 
dacht genommen;  alle  Leprösen  werden  in  dem  jeden  von  uns  aus 
der  Bibel  wohlbekannten  Dorfe  Siloah  eingemeindet.  In  diesem 
Dorfe  ist  alles  aussätzig  vom  Kinde  bis  zum  Bürgermeister.  Der 
Lebensunterhalt  wird  aus  milden  Gaben  bestritten  und  die  Ein- 
wohner leben  in  völliger  Gütergemeinschaft.  Alles  was  der  einzelne 
sich  unterwegs  erbettelt  hat,  muss  er  seinen  Scheich  abliefern.  — 
Vielleicht  sieht  sich  einmal  einer  unserer  sozialdemokratischen 
Abgeordneten  diesen  kleinen  Zukunftsstaat  an,  ob  es  da  immer 
ganz  ohne  Reibung  abgeht.  —  Auch  sonst  ist  dafür  gesorgt,  dass 
sich  die  Krankheit  nicht  ins  Ungemessene  dort  zu  Land  ver- 
breitet. Die  Aussätzigen  dürfen  heiraten,  ganz  gleich,  wie  schwer 
und  wie  weit  vorgeschritten  ihre  Erkrankung  ist,  aber  —  nur 
wieder  einen  aussätzigen  Partner  1  Die  Kinder,  die  diesen  Ehen 
entspriessen,  sind  ohne  Ausnahme  dem  Geschick  ihrer  Eltern  ver- 
fallen und  tragen  bereits  das  Stigma  der  hereditären  Lepra  an 
sich:  auffallend  dicke  Ohrläppchen  und  dicke,  wulstige  Lippen. 
Im  übrigen  machen  sie  den  Eindruck  völlig  gesunder  Kinder. 
Spätestens  aber  ums  achtzehnte  bis  zwanzigste  Lebensjahr  herum, 
treten  dann  die  eigentlichen  Krankheitserscheinungen  ein  und  der 
Verlauf  der  Krankheit  erstreckt  sich  meist  über  Jahre.  Sehr 
häufig  allerdings  tritt  bald  ein  Ereignis  ein,  das  dem  Unglück- 
lichen ein  qualvolles,  langsames  Ende  zu  teil  werden  lässt:  es  ent- 
wickelt sich  ein  Knoten  in  der  Luftröhre,  so  dass  diese  Ungsam 
zuschwillt.  Die  Folge  ist  ein  langsamer,  unter  tagdangem  Ringen 
sich  vollziehender  Erstickungstod.  Einen  etwa  20jährigen,  körper- 
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Uch  noch  sehr  kräftigen,  jangen  Menschen  sah  ich,  der  ohne  eine 
Miene  an  verziehen,  dastand  mit  strotzend  gefüllten  HalsYenen, 
keuchender  Brnst,  pfeifendem  Atem,  dunkelblauem  Gesicht,  die 
bereits  erblindeten  Augen  quollen  weit  aus  den  Höhlen.  Und 
morgen  wollte  derselbe  Kranke  mit  einer  ebenfalls  blinden  Aus- 
sätzigen Hochzeit  machen!  Mancher  wird  sagen,  wozu  Iftsst  man 
die  Leute  heiraten,  wenn  sie  damit  leichtsinnig  ihre  Kinder  in 
dasselbe  Geschick  hineinstossen,  das  ihnen  selbst  beschieden  war. 
Und  dochl  Möchtest  Du,  lieber  Leser,  diesen  bejammernswertesten 
Menschen  auf  Gottes  weitem  Erdenrund  das  Bischen  Liebe  und 
Glflck  verkOmmern?  So  manchen  deutschen  Nörgler  möchte  ich 
einen  Blick  hineintun  lassen  in  dies  unbeschreibliche  Elendi  die 
haarsträubende  Armut,  er  wflrde  kleinmfitig  verstummen  —  ich 
glaube  sogar  fOr  alle  Zeiten  und  das  will  bei  einem  richtigen 
deutschen  Nörgler  viel  heissen.  Auch  Standhaftigkeit  kann  er 
dort  lernen.  Es  wäre  nicht  leicht  eine  Auszeichnung  zu  gross 
für  diese  Helden,  die  dort,  in  Lumpen  geh&Ut,  in  den  Bäumen  des 
Jerusalemer  Lepraasyls  am  Boden  kauern.  Kein  Laut  kommt 
fiber  ihre  Lippen,  keine  Klage  ist  zu  hören.  «Das  hat  AUah 
über  uns  verhängt,  sein  Wille  geschehe I**  Einen  zwanzigfachen 
Erstickungstod  zu  sterben,  ohne  mit  der  Wimper  zu  zucken  — 
der  Anblick  wird  mir  unvergesslich  bleiben I 

Das  einzige  Mittel,  dem  Erstickenden  für  Augenblicke 
Linderung  zu  verschaffen,  ist  merkwürdigerweise  —  Einnehmen 
von  heissem  ÖL  Merkwürdigerweise  —  denn  das  Öl  fliesst  ja  nicht  die 
Luftröhre,  sondern  die  Speiseröhre  hinab.  Zu  der  Zeit  meines  Be- 
suches (Herbst  1897)  ging  man  mit  der  Absicht  um,  ein  Lepra- 
serum herzustellen.  Inwieweit  dieses  von  Erfolg  gekrönt  war,  da- 
rüber habe  ich  nichts  mehr  erfahren. 

Das  Asyl  liegt  frei  auf  einer  Anhöhe  ausserhalb  der  Stadt. 
An  der  Spitze  steht  ein  Arzt,  der  zur  Besorgung  der  nichtärzt- 
Uchen  Geschäfte  einen  Verwalter  neben  sich  hat.  Das  Personal, 
auch  die  Schwestern,  ist  deutsch.  Leider  trafen  wir,  meine  beiden 
Brüder,  die  ebenfalls  praktische  Ärzte  sind,  und  ich  den  Herrn 
Kollegen  nicht  an,  an  dessen  Stelle  nun  der  Herr  Verwalter  uns 
durch  die  Bäume  geleitete  und  uns  in  liebenswürdigster  Weise 
alles  erklärte.  Wir  untersuchten  die  ca.  50  Kranken,  die  augen- 
blicklich anwesend  waren,  eingehend.  Oben  sagte  ich  schon,  dass 
die  letzteren  „am  Boden  kauern.^  Dies  ist  buchstäblich  zu 
nehmen;  denn  Betten  in  unserem  Sinne  kennt  der  Orientale  nicht 
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und  wenn  er  einmal  eine  Bank  oder  einen  Stuhl  benutzen  muss, 
80  stellt  er  die  beiden  Fusssohlen  mit  seiner  Hinterfläche  in  eine 
Ebenei  so  dass  er  also  grade  so  sitzt,  wie  auf  ebener  Erde.  Seine 
paar  Habseligkeiten^  wie  Essnäpfe  und  sonstige  kleine  Schätze, 
bringt  der  Kranke  mit  und  etabliert  sich  mit  seinen  etwaigen 
Familienangehörigen  in  einer  der  Tier  Ecken  eines  Zinuners.  Ein 
Aufnahmeverfahren  geht  nicht  voran;  jeder  Kranke  kommt,  wann 
es  ihm  beliebti  eine  eigentliche  Behausung  findet  nicht  statt,  da 
die  Therapie  der  Krankheit  ziemlich  machtlos  gegeniibersteht,  und 
da  der  Kranke  für  den  Aufenthalt  im  Asyl  nichts  zu  zahlen  hat,  so 
kann  er  auch  ungefragt  wieder  fortgehen,  sobald  er  die  Krankenpflege 
nicht  nötig  zu  haben  glaubt  Tatsächlich  wechseln  ein  und  die- 
selben Kranken  oft  zwischen  dem  Asyl  und  ihrem  Heimatsdorfe;  in 
letzterem  leben  sie  natürlich  immer  ungebundener,  weil  bei  aller 
persönlicher  Freiheit,  die  man  ihnen  im  Asyl  gönnt,  doch  in 
diesem  eine  gewisse  Disziplin  herrschen  muss;  denn  kleine  Zwistig- 
keiten  bleiben  unter  den  verschiedenen  Familien  im  Asyl  nicht 
ganz  aus  —  tout  comme  chez  nousl 

Als  wir  mit  unserer  Untersuchung  fertig  waren,  verlangten 
wir  von  der  Schwester  Wasser,  Seife  und  Karbolsäure  oder 
Sublimat  —  was  gerade  da  seil  «Das  haben  wir  hier  nicht^ 
meinte  schüchtern  die  Schwester.  »Dann  geben  Sie,  bitte,  das 
Desinfektionsmittel,  das  Sie  hier  haben.'  „Wir  haben  gar  keines! 
Die  Lepra  ist  nicht  ansteckend.**  Wir  warfen  uns  gegenseitig 
einen  Blick  zu,  der  etwa  hiess:  „Na,  wenn  dies  man  gut  gehtl^ 
Wasser  ist  in  Jerusalem  auch  ein  sehr  teurer  Artikel  —  es  giebt 
nur  Cisternenwasser  —  und  so  bekamen  wir  zu  dritt  ein  kleines 
Näpfchen  voll  zum  Hände  waschen  und  ein  kleines  Stückchen 
Seife  1  —  Zur  table  d'h6te  kamen  wir  so  knapp  im  Hotel  an,  dass 
wir  keine  Zeit  mehr  hatten,  uns  umzukleiden  und  so  setzten  wir 
uns,  wie  wir  waren  an  die  Tafel.  Hätte  die  Tischgesellschaft 
geahnt,  wo  wir  herkamen,  ich  glaube  wir  hätten  das  ganze  schöne 
arabische  Mittagsmahl,  das  uns  unser  guter  Landsmann  Kappus 
auftischte,  allein  essen  dürfen.  —  Nunl  von  uns  dreien  hat  keiner 
den  Aussatz  bekommen  und  nächsten  Tages  blies  uns  ein  frischer 
Gebirgswind  während  eines  scharfen  neunstündigen  Rittes  nach 
Jericho  und  ans  tote  Meer  auf  guten  arabischen  Bossen  etwaige 
Leprabazillen  aus  Lunge  und  Kleidern. 


I 
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Weitere  Beiträge  zur  Ursache  und 
spezifischen  Heilung  des  Heufiebers. 

Von  Profi  Dr.  Diinbw^  Hamburg. 


Unter  diesem  Titel  findet  sich  eine  fttr  nns  Homöopathen  sehr 
interessante  Notiz  in  den  Therapeutischen  Monatsheften  lOOS,  Heft  6, 
ab  Beferat  aus  der  deutschen  mediz.  Wochenschrift  1903,  9.  — 

Krebs  (Hildesheim). 

Dunbar  hat  nachzuweisen  Termocht»  dass  die  PoUenkdrner 
TOB  Boggen,  Gerste,  Weizen,  Reis,  Mais  und  anderen  Griserarten 
Substanzen  enthalten,  welche  bei  solchen  Personen,  die  an  Heu- 
fieber zu  leiden  pflegen,  alle  Erscheinungen  des  Heufiebers  aus- 
lösen, anderen  Personen  gegenftber  aber  TöUig  unwirksam  sind. 
Eb  sind  nicht  nur  die  vom  Trigeminus  yersorgten  Schleimbaut- 
gebiete  fftr  das  Heufiebergift  empfänglich,  sondern  auch  die 
ftbrigen  Bchleimh&ute  und  das  subkutane  Gewebe.  Die  wirksame 
Substanz  der  PoUenkömer,  „Pollentozin^,  ist  unlöslich  in  Aether 
und  Alkohol,  leicht  löslich  in  Wasser  und  in  physiologischer  Koch- 
sabdösung.  InfektionsTersuche  durch  Einspritzung  unter  die  Haut 
wurden  an  drei  Heufieberpatienten  und  an  einer  Reihe  you  ge- 
sunden Kontrollpersonen  ausgeführt,  die  Heufieberpatienten  be- 
kamen einen  sehr  heftigen  Anfall,  die  anderen  nicht. 

Weiterhin  brachte  Dunbar  8  Heufieberpatienten  und  11  Kontroll- 
personen das  PoUentoxin  aufgelöst  in  den  Konjunktivalsack  je 
eines  Auges.  Von  den  11  KontroUpersonm  zeigte  keine  die  ge- 
ringste spezifische  Neigung;  die  Heufieberpatienten  hingegen 
reagierten  sftmtlich  sowohl  mit  subjektiven,  als  auch  mit  aus- 
gesprochenen objektiven  Symptomen:  Brennen  im  inneren  Augen- 
winkel, Juckreiz,  Lichtscheu,  starke  Rötung  der  Karunkula  und 
Injektion  der  Kopjunktivalgeffisse. 

Nachdem  es  so  als  feststehend  angesehen  werden  konnte,  dass 
der  Inhalt  von  Gramineenpollen  thatsächlich  diejenigen  Substanzen 
aufweist,  welche  bei  disponierten  Personen  die  Heufieberanftlle 
auttulösen  vermögen,  wurden  Experimente  mit  einem  Heilserum 
ausgefihrt,  welches  durch  Yerimpfung  von  PoUentoxin  auf  Tiere 
gewonnen  wurde.  Die  geimpften  Tiere  lieferten  Monate  hindurch 
ein  Bluteemmi  welches  nicht  nur  das  PoUentoxin  nicht  neutraUsiertOf 
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sondern  dessen  Wirkung  noch  steigerte.  Allmählich  aber  traten 
diese  Eigenschaften  des  Serams  zarfick,  und  es  bildeten  sich  un- 
verkennbar antitoxische  Wirkungen  aus.  Ver&sser  stellt  über 
diese  Frage  weitere  Versuche  und  Mitteilungen  in  Aussicht^ 

Gleich  hinter  dieser  Mitteilung  aus  dem  staatlich  hygienischen 
Institut  zu  Hamburg  folgen  «Einige  Experimente  über  die  Natur 
und  spezifische  Behandlung  des  Heufiebers.  Von  Dr.  Felix 
Semon  (British  medical  Journal,  1903,  28.  März),  welcher  die 
Untersuchungen  vom  Dunbar  und  dessen  Ergebnisse  in  vollem  Um- 
fange bestätigt.  Die  typischen  Erankheitssymptome  traten  nur 
bei  solchen  Personen  auf,  welche  sonst  an  Heufieber  zu  leiden 
pflegten,  während  andere  garnicht  darauf  reagierten.  Jedoch 
schienen  gewisse  Uebergangsformen  vorzukommen.  Die  Symptome 
traten  in  verschiedener  Heftigkeit  auf,  wie  ja  auch  das  Heufieber 
je  nach  lokalen,  klimatischen  oder  konstitutionellen  Verhältnissen 
verschieden  heftig  ist.  Durch  eine  Mischung  einer  schwachen 
Lösung  (1 :  500)  des  Toxins  mit  dem  antitoxinhaltigen  Serum  zu 
gleichen  Teilen  liessen  sich  die  spezifischen  Wirkungen  des  Toxins 
aufheben. 

Semon  will  jedoch  auf  die  etwaige  therapeutische  Verwertung 
dieser  höchst  interessanten  Ergebnisse  vorläufig  noch  keine  allzu 
grossen  Hoffnungen  setzen,  zumal  über  das  W^sen  der  spezifischen 
Prädisposition  noch  nichts  bekannt  ist.^ 

Wir  dürfen  diese  Mitteilungen  wohl  als  einen  neuen  Schritt 
therapeutischer  Annäherung  an  die  Homöopathie  bezeichnen.  Wenn 
es  auch  sich  hier  immer  noch  um  Infektion  und  Heilung  durch 
denselben  Stoff  (Isopathie)  handelt,  so  tritt  diese  neue  Entdeckung 
doch  schon  aus  dem  alten  Rahmen  der  Serumtherapie  insofern 
heraus,  als  es  sich  hier  nicht  mehr  um  im  Körper  selbst  oder  in 
Beinkulturen  durch  Bazillen  erzeugte  Toxine  handelti  sondern  um 
einen  Pflanzenstoff,  wie  solche  auch  sonst  in  der  Therapie  ver- 
wertet werden.  Wenn  wir  diesen  Weg  weiter  verfolgen,  so  muss 
er  uns  dahin  führen,  eine  Belladonnavergiftung  mit  Belladonna, 
eine  Strychninvergiftung  mit  Strychnin  u.  s.  w.  zu  behandeln.  Nun 
freilich  wird  der  Giftstoff,  um  zum  Heilmittel  zu  werden,  erst 
durch  einen  tierischen  Organismus  gejagt.  Es  möchte  auf  den 
ersten  Blick  erscheinen  und  erscheint  auch  gewiss  vielen  Ärzten 
so,  dasH  hierdurch  erst  die  Umwandlung  des  Giftes  in  sein  Gegen- 
gift vor  sich  geht  —  um  die  Hypothese  eines  Antitoxins  fest- 
zuhalten — ,  und  tatsächlich  ist  dies  auch  so,  nur  dass  es  nicht 
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gerade  die  Methode  der  VerimpfaDg  auf  Tiere  sein  muBB,  wie  die 
Tatsache  beweist,  dass  diese  Methode  erst  eingeffihrt  worden  iat, 
lange  nachdem  die  therapeutische  Wirksamkeit  des  irgendwie  ab- 
geschwächten Giftes  gefanden  worden  war.  Pasteur  hat  seine  Ent- 
deckung der  Immunisierung  gegen  die  Hflhnercholera  durch  den  ein- 
fachen Zufall  gemacht,  dass,  als  es  ihm  mit  einer  etwas  alt  gewordenen 
Reinkultur  des  betreffenden  Bazillus  nicht  gelang,  durch  Einspritzungen 
tätliche  Cholera  hervorzurufen  und  er  nun  an  denselben  Versuchs- 
tieren mit  einer  frischen  experimentierte,  die  Tiere  sich  aber  gegen 
diesoi  an  anderen  Versuchstieren  nachweisbar  tötliche,  immun 
ferhielten.  Und  dann  hat  man  die  Abschwächung  des  Giftes,  um 
die  allein  es  sich  in  allen  Versuchen  handelte,  auf  sehr  yer- 
Bchiedene  Weise  erzielt,  ehe  man  auf  die  Idee  der  Verimpfung  auf 
Tiere  verfiel.  Warum  sollte  da  durch  fortgesetzte  Verdflnnung 
nach  homöopathischem  Prinzip  nicht  ebensogut  die  Abschwächung 
des  Giftes  erreicht  wnvden?  Also  Belladonna  in  hoher  Verdünnung 
gegen  Belladonnavergiftung  u.  s.  w. 

Da  sind  wir  denn  schon  auf  bekannterem  Gebiete  angelangt. 
Wenn  das  freilich  auch  noch  lange  keine  Homöopathie  ist,  so 
fühlen  wir  uns  doch  schon  hier  etwas  heimischer  —  vielleicht 
folgt  nun  bald  die  Mitteilung,  dass  dieses  PoUentoxin  sich  auch 
sonst  gegen  Katarrhe  der  betreffenden  Schleimhäute,  welche,  ohne 
Heufieber  zu  sein,  unter  ähnlichen  Erscheinungen  verlaufen,  be- 
währt hat  —  dann  wären  wir  am  Ziel. 

Noch  andere  anregende  Erwägungen  ergaben  sich  aus  den 
wenigen  Zeilen  dieser  Mitteilung. 

Da  ist  zunächst  die  Tatsache,  dass  manche  Personen  über- 
haupt für  die  Infektion  durch  PoUentoxin  (wir  wollen  den  Namen 
beibehalten)  nicht  empfänglich  sind,  andere  wieder  (Semon)  in  ver- 
schiedener Stärke.  Was  können  wir  Homöopathen  daraus  folgern? 
Zunächst,  dass  bei  unseren  Prüfungen  nicht  verlangt  werden  kann, 
dass  alle  Prüfer  Symptome  und  in  derselben  Stärke  bekommen 
sollen.  (Dass  dies  nicht  der  Fall  ist,  wird  uns  von  unseren  Gegnern 
oft  als  Beweis  für  die  Wertlosigkeit  unserer  Prüfungen  vor- 
geworfen). Ferner  sollten  sich  daraus  nicht  auch  manche  thera- 
pentische  Misserfolge  bei  sonst  guter  Mittelwahl  erklären? 

Da  ist  femer  die  mitgeteilte  Tatsache,  dass  das  PoUentoxin 
unlöslich  ist  in  Aether  und  Alkohol  —  und  unsere  pflanzlichen 
Mittel  sind  doch  alle  spirituöse  Tinkturen  1  Sollte  nun  wirklich, 
wie  oben  angedeutet,  einmal  das  abgeschwächte  PoUentoxin  auch 
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gegen  andere^  nicht  auf  Heufieber  beruhende  Katarrhe  sich  wirk- 
sam erweisen  und  empfohlen  werden  —  zweifellose  Homöopathie  — 
und  ich  halte  das  durchaus  nicht  f&r  unmöglich,  so  wären  uns  die 
Allopathen  in  —  der  Homöopathie  über.  Denn  wir  können  doch 
nicht  leugnen,  dass  wir  durch  Prüfungen  mit  den  Spirituosen 
Tinkturen  der  betreffenden  Pflanzen  niemals  zu  diesem  Resultat 
hätten  kommen  können.  Das  wäre  allerdings  originelli  für  uns 
aber  beschämend. 

Es  drängt  sich  da  die  Frage  auf,  ob  wir  mit  unserem  starren 
Festhalten  ausschliesslich  an  unserer  hergebrachten  Zubereitung 
pflanzlicher  Arzneien  Recht  haben.  Man  wende  uns  nicht  ein» 
dass  alle  unsere  Prflfungen  mit  Spirituosen  Tinkturen  gemacht 
und  die  Indikationen  danach  aufgestellt  sind.  Das  ist  ja  richtig 
und  sie  sollen  für  diese  Fälle  genfigen;  aber  die  Pflanzen  ent- 
halten gelegentlich  auch  noch  andere  Stoffe,  die  im  Alkohol  und 
Aether  unlöslich  sind,  die  sicher  arzneilich  verwertet  werden 
können,  wie  eben  das  PoUentoxin  beweist.  Warum  sollen  wir  uns 
dieselben  entgehen  lassen?  Es  könnte  uns,  wie  oben  gezeigt,  leicht 
passieren,  dass  wir  auf  eigenstem  Gebiete  gelegentlich  einmal  kalt 
gestellt  werden. 

Wir  möchten  da  als  Ausweg  auf  die  Verreibung  der  Pflanzen 
hinweisen,  oder,  da  diese  viele  Schwierigkeiten  bietet,  liesse  sich 
vielleicht  dasselbe  Ver£fthren  anwenden,  welches  wir  s.  Z.  bei  Be- 
sprechung der  ätherischen  Tinkturen  (Bd.  19,  S.  43  d.  Z.)  an* 
gegeben  haben.  Wenn  man  zusammen  mit  den  dort  geforderten 
Spirituosen  und  ätherischen  Tinkturen  noch  einen  wässrigen  Aus- 
zug mit  liilchzucker  verreiben  wfirde,  dfirften  in  dieser  Verreibung 
alle  wirksamen  Stoffe  der  Pflanze  enthalten  sein.  Out  zur  Trockne 
verrieben  —  das  ist  allerdings  wesentlich  —  halten  sich  diese 
Präparate  vorzfiglich,  wie  die  unsrigen,  nun  schon  mehrere  Jahre 
alten,  beweisen.  Dieselben  enthalten  allerdings  nur  den  Extrakt 
aus  den  Ätherischen  und  alkoholischen  Tinkturen,  warum  sollten 
sie  sich  aber  bei  gleichzeitigem  Gehalt  von  mit  Wasaer  aus- 
gezogenen Substanzen,  wenn  nur  alle  Feuchtigkeit  verdunstet  ist, 
weniger  gut  halten  P'O 

Bei  sehr  saftreichen  Pflanzen  könnte   man  vielleicht  auch 
daran  denken,  ein&ch  den  ausgepressten  Saft  zu  verreiben. 
Burkhard. 

*)  Im  GroMbetrieb,  wo  doeh  nicht  gleioh  alleg  zur  1.  Verraibiuig  TsraiMtet 
werden  kami,  mlUute  natarlioh  der  wttaarige  Anmig  m  seüier  Aafbewaknuig 
sofort  zur  Troekae  eingedampft  werden« 
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Nachtrag  zu  dem  Aufsatz  über  CO2  Therapie 
der  Phthisis. 

Von  Dr.  BoesBer,  Chemnitz. 


Ich  habe  inzwischen  eine  Reihe  yon  Patienten  mit  LaeYuloBe 
behandelt. 

No.  1.  Bichard,  Max  S.,  Zeichner,  20  Jahre  alt,  befand  sich 
schon  im  Yorigen  Jahr  wegen  Gatarrhus  apicis  utriusque  &  lob. 
sap.  dextri  in  Behandlang.  Hervorstechende  Symptome  waren 
damals:  leichte  Lungenblatungen,  Temperatursteigerongen  (abends 
Schüttelfröste),  Nachtschweisse,  rauher,  hohler  Husten.  Nachdem 
alle  diese  Erscheinungen  bis  auf  etwas  Husten  innerhalb  i  Wochen 
unter  Arbeitsenthaltung  und  folgenden  Arzneien:  Arsenic.  jodat 
Trit.  De  4,  Aconit  D.  3,  Hepar  Trit.  D.  4,  Millefol.  D.  3,  Hepar 
Trit.  D.  6,  Bryonia  D.  3  geschwunden  waren,  wurde  Patient  in 
eine  Lnngenheilstätte  im  Gebirge  gesandt  Er  kehrte  gebessert 
and  arbeitsfähig  yon  dort  zurflck.  Im  AprQ  d.  J.  traten  heftige, 
stechende  Schmerzen  1.  h.  u.  auf,  dazu  leichte  Blutbeimischungen 
zum  Sputum,  kein  Fieber,  kein  Nachtschweiss:  Bryonia  3«  Im 
Mai:  kann  links  schlecht  liegen,  Blutspuren,  Appetit  Iftsst  sehr 
nach:  Phosphor  D.  6.  Pb.e  wird  schlecht  vertragen.  Darauf 
Phosphor  D.  10,  wird  gleichfalls  schlecht  vertragen.  Appetit 
schlecht.  Nun  Laevulose,  3—4  X  täglich  einen  gehäuften  Ess- 
loffel  YOlL 

Danach  ausserordentliche  Besserung  des  Appetits  und  der 
Stimmung. 

Anfang  Juui  hat  Patient  bei  sehr  gutem  Allgemeinbefinden 
wieder  eine  Lungenheilstätte  aufgesucht. 

Phosphor  6  u.  10  liessen  wohl  die  Blutbeimengungen  ver- 
schwinden, grifFen  aber  sehr  an.  Hat  nun  das  Aussetzen  der 
Arznei  zur  Besserung  beigetragen  (Erstverschlimmerung,  Nach- 
wirkung?) oder  die  Laevulose?  Patient  ist  von  letzterem  aber- 
zeugt 

No.  2.  Herr  Otto  L.,  Nadelmacher,  40  Jahre  alt  Anfang 
März  d.  J.:  Gatarrhus  apicis  dextri,  Dämpfung,  Nachtschweiss, 
chronische  Heiserkeit  seit  3  Monaten,  spezialistisch  ohne  Erfolg 
behandelt    Appetitios,  nervös. 


wird  dtirch  Mangiel  an  fmOsei»  Blute  der  EetwklnliiBg  der  TulMrkel- 
baBÜleH  Vorschttb  gemietet. 

Du  nra  aber  eine  Vermdiruiig  des  BtoSiimattzeB  gBtmdkt  ohne 
Erhöhung  der  KohleDBftnreprodnktien  gedacht  werden  kann,  ae  Hegt 
es  anf  der  Hand,  dass  wir  gewonnenes  Spiel  haben  werden,  wenn 
es  nns  geKngt,  darch  Steigerung  des  Terbrennungsprosesses  die 
Kohlettsftitrd)]ldnng  zn  vermehren. 

So  erklärt  sich  auch,  dass  alle  Methoden  der  Schwindsuchts- 
behandlung  Erfolge  aufzuweisen  haben,  und  dass  zuweilen  ein 
Wechsel  der  Behandlungsweise  in  Terzweifelten  Ftllen  zum  Sfide 
fahrt.    Auch  hier  füliren  viele  Wege  nach  Born. 

Nur  nebenbei  sei  noch  eines  indirekten  Vorzuges  des  erhöhten 
C0f-6ehaltes  des  Blutes  gedacht:  Wir  wissen  durch  Professor 
V.  Bunge,  dass  die  Salzsäure  des  Magens  durch  die  Massen  Wirkung 
der  Kohlensäure  aus  dem  in  den  Epithelzellen  der  LabdrAsen  ent- 
haltenen Ghlornatrium  abgespaltet  wird.  Wie  nun  mangelhafte 
Verdauung  mangelhafte  COs-Bildung  im  Blute  zurfolge  hat,  so  wird 
durch  letztere  wiederum  mangelhafte  Salzsäurebildui^;  bedingt 

Demnach  muss  es  die  erste  Anfgabe  der  Phttriseo- 
therapie  sein,  auf  alle  nur  erdenkliche  Art  den  Appetit 
anzuregen,  die  Verdauung  zn  unterstatzen  und  somit  die 
Eohlensäurebildung  zn  vernelir€B. 

4.  Zwei  Hilfsmittel,  nm  die  KohlensäureVildnng  zu 
steigern. 

Es  lässt  sich  nicht  bestreiten,  dass  ein  wesentlicher  Fortschritt 
in  der  Therapie  erreicht  wird,  wenn  wir  dem  Organismus  Stoffe 
zuführen,  die  möglichst  leicht  zu  Kohlensäure  verbrannt  werden. 

a)  Die  Laevulose. 

Der  FruchtsBcker  ist  der  IdcbtverimnnUelieie  KörpsE,  den 
wir  flberliaiipt  kennen,  er  wird  selbst  wn  Diabetikam  n  KsUeA- 
aänre  verbrannt.  Dies  Verhalten  aüem  sehnn  sollte  die  Laendote 
davor  sclAtaen,  dass  sie  mit  dem  gewütuüiclien  Zoicker  auf  glsidie 
Stela  gesteUt  aad  wie  dieser  nnr  ale  ein  gute  NnhiwagsmiWiel 
betrachtet  wird. 

Es  war«  zu  versuchen,  eb  die  Zerlegung  der  LaevnlOse  in 
CO»  und  HsO  nieht  dorch  gleichzeitige  BaineidiQng  von  Bierhele 
(resp.  dem  Buchner'schen  Ferment)  bedentend  geeteigert  iwp.  h%- 
sebleonigt  werden  könnte. 
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Bp.  LaeyuloBe 

0.  6  X  tgl.  1  Esslöflfel. 
Rp.  Bierhefe 

0.  3x  tgL  1  EssISffel. 
i.  WechseL 

Bei  den  meisten  PhtUsikern,  die  LaeYoIose  nehmeui  wird  der 
Appetit  in  auflbllender  Weise  geiibben.  W.  Iftsst  täglich  4 
bis  6  gehäufte  Essloffel  nehmen,  ganz  einerlei,  ob  Yor  oder  nach 
dem  Essen  oder  zu  den  Mahlzeiten.  Besonders  zum  Versüssen 
Ton  Kaffee,  Theo,  Kakao,  Apfelsinen,  Frachten  und  Limonaden 
findet  die  Laevnlose  Verwendung.  Im  Anfangsstadium  der  Lungen- 
schwindsucht kommt  man  mit  dieser  Methode,  unter  blosser  Dar- 
reichung von  Laevulose,  bei  den  meisten  Patienten  zum  Ziele. 

Tritt  aber  nach  einigen  Wochen  kein  wesentlicher  Umschwung 
ein,  oder  handelt  es  sich  um  vorgeschrittene  F&lle,  dann  muss  die 
Bildung  der  Kohlensäure  noch  auf  energischere  Weise  gesteigert 
werden.  Dies  erreicht  W.  durch  subkutane  Einverleibung  von 
Paraffin. 

b)  Das  Paraffin. 

Diese  Einspritzungen  beruhen  gleichfalls  auf  dem  Kohlen- 
säareprinzip  and  haben  die  Voraussetzung  zur  Unterlage,  dass 
ein  Kohlenwasserstoff,  wenn  er  vom  Organismus  resorbiert  wird, 
nur  zu  Kohlensäure  und  Wasser  verbrannt  werden  kann. 

Dass  die  Resorption  wirklich  stattfindet,  hat  Prof.  Hans 
Meyer  im  pharmakologischen  Institut  zu  Marburg  zur  Evidenz 
nachgewiesen  (Münch.  med.  Wochenschrift  No.  11,  1901). 
W.  spritzte  zweimal  täglich  je  10  g  Paraffinum  liquidum 
purissimum  unter  die  Haut  des  Backens  ein. 

Er  hat  mit  diesem  Ver&hren  eine  ganze  Reihe  von  doppel- 
seitigen^  zum  Teil  vorgeschrittenen  und  mit  Kavernen  behafteten 
Fällen  zur  Heilung  gebracht.  Im  ganzen  ist  diese  Behandlung 
bis  jetzt  bei  104  Fällen  zum  Abschluss  gekommen;  davon  sind 
82  geheilt,  21  gebessert  und  21  gestorben  (Näheres  s.  auch  Therap. 
Monatabefte  1901,  Märzheft). 
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Ein  Besuch  im  Lepraasyl  in  Jerusalem. 

Von  Dr.  med.  Gnstiy  Jlger,  Hildesheim. 


Dass  die  Lepra  oder  der  AussatK  auch  bei  uns  in  Dentschland 
noch  zu  den  endemischen  oder  heimischen  Krankheiten  geh5rty 
hauptsächlich  in  den  nordöstlichen  Grenzgebieten  des  Reiches,  ist 
im  Publikum  wohl  nicht  allgemein  bekannt  und  dies  wird  darin 
seinen  Orund  habeUi  dass  die  Zahl  der  im  Gebiete  des  deutschen 
Reiches  lebenden  Aussätzigen  nicht  sehr  gross  ist  Die  Be- 
hörden haben  naturgemäss  ein  scharfes  Auge  auf  diese  Unglflck- 
lichen  und  wenn  der  Fall  eintritt  —  wie  das  vor  zwei  Jahren 
in  Breslau  vorkam  —  dass  ein  Aussätziger  sich  dieser  Kontrolle 
durch  einen  unangemeldeten  Ortswechsel  entzieht,  so  werden  so- 
fort sämtliche  Ärzte  von  den  Polizeibehörden  der  einzelnen  Städte 
benachrichtigt,  um  den  Kranken  möglichst  bald  wieder  in  eine 
Klinik  in  sicheren  Gewahrsam  zu  bringen.  Bazillen  sind  zwar 
eine  schwer  zu  hatende  Heerde  und  wir  hätten  sicherlich  schon 
mehr&ch  Aussatzepidemieen  zu  yerzeichnen  gehabt,  wenn  die 
Krankheit  bei  uns  eine  so  grosse  Ansteckungsfähigkeit  besässe, 
wie  ihr  gemeinhin  fälschlicherweise  zugeschrieben  wird.  Allein 
der  Staat  hat  die  Pflicht,  alles  nur  irgend  mögliche  zu  tun,  um  sein 
Gebiet  tou  Seuchen  frei  zu  halten  und  speziell  Ober  die  An- 
steckungsfähigkeit des  Aussatzes  sind  die  Akten  noch  keineswegs 
geschlossen.  Da  ich  selbstTerständlich  nicht  alle  die  räumlich 
weit  getrennten  Bezirke  kennen  kann,  in  denen  der  Aussatz 
heimisch  ibt,  so  kann  das  Yon  mir  Beobachtete  nur  fOr  das  be- 
treffende Land  Gflltigkeit  haben.  Bekannt  ist  ja,  dass  eine  und 
dieselbe  Kiankheit  unter  verschiedenen  Himmelsstrichen  differente 
Charaktere  annimmt,  dass  besonders  der  Grad  ihrer  Ansteckungs- 
fähigkeit  ausserordentlich  abgeändert  wird. 

Die  Seltenheit  dieser  Krankheit  in  unserem  Heimatland 
hat  zur  Folge,  dass  sehr  viele  einheimische  Ärzte  den  Aussatz 
nur  aus  dem  Buche  kennen.  Das  schadet  ja  weiter  nicht,  denn 
von  ihnen  wird  so  leicht  keiner  in  die  Verlegenheit,  kommen  sich 
die  Zähne  an  dieser  Krankheit  ausbeissen  zu  mflssen,  zumal  er 
sofort  genötigt  wQrde,  den  betreffenden  Kranken  an  eine  Klinik 
abzugeben. 
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Hier  möge  nun  einiges  Allgemeine  vorangeschickt  werden. 
Trotzdem  der  Krankheitserreger  der  Lepra,  welcher  in  der  Gestalt 
grosse  Ähnlichkeit  mit  dem  Tuberkelbazillas  hat,  wie  dieselbe  ja 
auch  der  Tuberkulose  in  ihren  Krankheitserscheinungen  sehr 
ähnelt,  schon  seit  Jahren  entdeckt  worden  ist,  ist  es  doch  noch 
nicht  gelungen,  ein  irgendwie  brauchbares  Heilverfahren  fQr  die- 
selbe SU  finden  und  die  Behandlung  muss  sich  darauf  beschränken, 
den  Kranken  Linderung  ihrer  Beschwerden  zu  verschaffen.  Wie 
wohl  ziemlich  allgemein  bekannt  ist,  tritt  der  Aussatz  in  zwei 
Hauptformen  auf:  als  sogenannte  Lepra  nodosa  und  als  Lepra 
anaesthetica.  Bei  der  ersten  Form  bilden  sich  in  den  Geweben 
einzelne  gegen  die  Umgebung  gut  abgegrenzte  harte  Knötchen 
und  zwar  kann  dies  in  allen  Körpergeweben  stattfinden;  denn  der 
Aussatz  kann  sie  sämtlich  befallen.  Bei  der  zweiten  Form  treten 
sogenannte  trophische  d.  h.  Srnährungs-Störungen  auf,  haupt- 
sächlich in  den  Fingern  und  Zehen,  die  nun  allmählich  absterben 
und  abfallen.  Dieser  Prozess  vollzieht  sich  vollkommen  schmerz- 
los. Da  die  zugehörigen  Nervenstämme  hierbei  zuerst  erkranken 
und  absterben,  so  wird  für  das  weitere  Umsichgreifen  eine  völlige 
Schmerzlosigkeit  und  infolgedessen  auch  Gefühllosigkeit  in  den 
ergriflTenen  Teilen  herbeigefOhrt.  Also  die  Grundlage  beider 
Formen,  die  Knötchenbildung,  ist  ihnen  gemeinsam  und  die  Ver- 
schiedenheit nur  durch  die  verschiedene  Lokalisation  bedingt. 
Gewisse  Lieblingsstellen  hat  der  Aussatz  ebenfalls,  wie  viele 
andere  Krankheiten.  Zu  diesen  gehört  vor  allem  die  Hornhaut 
des  Auges,  die  gewöhnlich  sehr  frühzeitig  geschwürig  erkrankt,  so 
dasB  die  meisten  Aussätzigen  im  Beginn  der  Krankheit,  gewöhnlich 
doppelseitig,  erblinden.  Was  den  Anblick  der  bejammernswerten 
Geschöpfe  zu  einem  geradezu  entsetzenerregenden  macht,  das  ist 
die  furchtbare  Abmagerung,  die  bei  längerer  Krankheitsdauer  Platz 
greift.  Das  Unterhautfettgewebe  wird  vollständig  aufgezehrt  und 
auch  das  tiefer  liegende  Fettgewebe  schwindet  völlig,  so  dass  die 
Mehrzahl  dieser  Kranken  buchstäblich  aussieht,  wie  ein  mit  Haut 
Hberzogenes  Knochengerippe.  Auch  im  Gesicht  ist  jedes  Fett  ge- 
schwunden, selbst  das  Fett  in  den  Augenhöhlen,  die  Reste  der 
gänzlich  zerstörten  Augäpfel  liegen  tief  rückwärts  in  denselben: 
der  Anblick  eines  mit  Haut  überzogenen  Totenschädels t  Sind  nun 
noch  die  Lidränder  zerstört  und  narbig,  nach  aussen  gewulstet,  so 
sind  die  Unglücklichen  noch  nicht  einmal  im  stände,  ihre  Augen- 
höhlen nach  aussen  abzuschliessen  und  die  in  Palästina  massen- 

17*    , 
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und  wenn  er  einmal  eine  Bank  oder  einen  Stuhl  benatzen  muss, 
80  stellt  er  die  beiden  Fusssohlen  mit  seiner  Hinterfläche  in  eine 
Ebene,  so  dass  er  also  grade  so  sitzt,  wie  auf  ebener  Erde.  Seine 
paar  Habseligkeiten,  wie  Essnäpfe  und  sonstige  kleine  Schätze, 
bringt  der  Kranke  mit  und  etabliert  sich  mit  seinen  etwaigen 
Familienangehörigen  in  einer  der  tier  Ecken  eines  Zimmers.  Ein 
Aufnahmeverfahren  geht  nicht  voran;  jeder  Kranke  kommt,  wann 
es  ihm  beliebt,  eine  eigentliche  Behandlung  findet  nicht  statt,  da 
die  Therapie  der  Krankheit  ziemlich  machtlos  gegenQbersteht,  und 
da  der  Kranke  für  den  Aufenthalt  im  Asyl  nichts  zu  zahlen  hat,  so 
kann  er  auch  ungefragt  wieder  fortgehen,  sobald  er  die  Krankenpflege 
nicht  nötig  zu  haben  glaubt  Tatsächlich  wechseln  ein  und  die- 
selben Kranken  oft  zwischen  dem  Asyl  und  ihrem  Heimatsdorfe;  in 
letzterem  leben  sie  natürlich  immer  ungebundener,  weil  bei  aller 
persönlicher  Freiheit,  die  man  ihnen  im  Asyl  gönnt,  doch  in 
diesem  eine  gewisse  Disziplin  herrschen  muss;  denn  kleine  Zwistig- 
keiteu  bleiben  unter  den  verschiedenen  Familien  im  Asyl  nicht 
ganz  aus  —  tout  comme  chez  nousl 

Als  wir  mit  unserer  Untersuchung  fertig  waren,  verlangten 
wir  von  der  Schwester  Wasser,  Seife  und  Karbolsäure  oder 
Sublimat  —  was  gerade  da  seil  »Das  haben  wir  hier  nicht'' 
meinte  schüchtern  die  Schwester.  »Dann  geben  Sie,  bitte,  das 
Desinfektionsmittel,  das  Sie  hier  haben.'  „Wir  haben  gar  keines! 
Die  Lepra  ist  nicht  ansteckend.''  Wir  warfen  uns  gegenseitig 
einen  Blick  zu,  der  etwa  hiess:  „Na,  wenn  dies  man  gut  gehtl^ 
Wasser  ist  in  Jerusalem  auch  ein  sehr  teurer  Artikel  —  es  giebt 
nur  Cisternenwasser  —  und  so  bekamen  wir  zu  dritt  ein  kleines 
Näpfchen  voll  zum  Hände  waschen  und  ein  kleines  Stückchen 
Seife  1  —  Zur  table  d'hdte  kamen  wir  so  knapp  im  Hotel  an,  dass 
wir  keine  Zeit  mehr  hatten,  uns  umzukleiden  und  so  setzten  wir 
uns,  wie  wir  waren  an  die  Tafel.  Hätte  die  Tischgesellschaft 
geahnt,  wo  wir  herkamen,  ich  glaube  wir  hätten  das  ganze  schöne 
arabische  Mittagsmahl,  das  uns  unser  guter  Landsmann  Kappus 
auftischte,  allein  essen  dürfen.  —  Nunl  yon  uns  dreien  hat  keiner 
den  Aussatz  bekommen  und  nächsten  Tages  blies  uns  ein  frischer 
Gebirgswind  während  eines  scharfen  neunstündigen  Rittes  nach 
Jericho  und  ans  tote  Meer  auf  guten  arabischen  Bossen  etwaige 
Leprabazillen  aus  Lunge  und  Kleidern. 
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Weitere  Beiträge  zur  Ursache  und 
spezifischen  Heilung  des  Heufiebers. 

Von  Prof.  Dr.  DnnbWy  Hamburg. 


Unter  diesem  Titel  findet  sich  eine  für  uns  Homöopathen  sehr 
interessante  Notiz  in  den  Therapeutischen  Monatsheften  1008,  Heft  6, 
ab  Beferat  aus  der  deutschen  mediz.  Wochenschrift  1903,  9.  — 

Krebs  (Hildesheim). 

Dnnbar  hat  naohsuweisen  termocht»  dass  die  Pollenkörner 
▼OB  Roggen,  Gerste,  Weizen,  Reis,  Mais  und  anderen  Grlserarten 
Substanzen  enthalten,  welche  bei  solchen  Personen,  die  an  Heu- 
fieber za  leiden  pflegen,  alle  Erscheinungen  des  Heufiebers  aus- 
lösen,  anderen  Personen  gegenflber  aber  TöUig  unwirksam  sind« 
Es  sind  nicht  nur  die  vom  Trigeminus  versorgten  Schleimbaut- 
gebiete  ftir  das  Heufiebergift  empfilnglich,  sondern  auch  die 
tbrigen  Schleimhtute  und  das  subkutane  Oewebe.  Die  wirksame 
Sobstaaz  der  PoUenkömer,  «PoUentozin'',  ist  unlöslich  in  Aether 
und  Alkohol,  leicht  löslich  in  Wasser  und  in  physiologischer  Koch- 
salzlösung. Infektionsversuche  durch  Einspritzung  unter  die  Haut 
wurden  an  drei  Heufieberpatienten  und  an  einer  Reihe  von  ge- 
sunden KontroUpersonen  ausgeführt,  die  Heufieberpatienten  be- 
kamen einen  sehr  heftigen  Anfsll,  die  anderen  nicht. 

Weiterhin  brachte  Dunbar  8  Heufieberpatienten  und  11  KontroU- 
personen das  Pollentoxin  aufgelöst  in  den  Konjunktivalsack  je 
eines  Auges«  Von  den  11  KontroUpersonen  zeigte  keine  die  ge- 
ringste spezifische  Neigung;  die  Heufieberpatienten  hingegen 
reagierten  s&mtUch  sowohl  mit  subjektiven,  als  auch  mit  aus- 
gesprochenen objektiven  Symptomen:  Brennen  im  inneren  Augen- 
winkel,  Juckreiz,  Lichtscheu,  starke  Rötung  der  Karunkula  und 
Injektion  der  Konjunktivalgeftsse« 

Nachdem  es  so  als  feststehend  angesehen  werden  konnte,  dass 
der  Inhalt  von  GramineenpoUen  thatsächUch  diejenigen  Substanzen 
aufweist,  welche  bei  disponierten  Personen  die  Heufieberanf&Ue 
anazulOsen  vermögen,  wurden  Experimente  mit  einem  Heilserum 
ausgefihrt,  welches  durch  Verimpfung  von  PoUentoxin  auf  Tiere 
gewonnen  wurde.  Die  geimpften  Tiere  lieferten  Monate  hindurch 
sin  Blutserum,  welches  nicht  nur  das  PoUentoxin  nicht  neutraUsiertOf 
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und  wenn  er  einmal  eine  Bank  oder  einen  Stahl  benatzen  muss, 
so  stellt  er  die  beiden  Fusssohlen  mit  seiner  Hinterfläche  in  eine 
Ebene,  so  dass  er  also  grade  so  sitzt,  wie  auf  ebener  Erde.  Seine 
paar  Habseligkeiten,  wie  Essnäpfe  and  sonstige  kleine  Schätze, 
bringt  der  Kranke  mit  and  etabliert  sich  mit  seinen  etwaigen 
Familienangehörigen  in  einer  der  vier  Ecken  eines  Zimmers.  Ein 
Aufnahmeverfahren  geht  nicht  voran;  jeder  Kranke  kommt,  wann 
es  ihm  beliebt,  eine  eigentliche  BehanfUung  findet  nicht  statt,  da 
die  Therapie  der  Krankheit  ziemlich  machtlos  gegenübersteht,  and 
da  der  Kranke  für  den  Aufenthalt  im  Asyl  nichts  zu  zahlen  hat,  so 
kann  er  auch  angefragt  wieder  fortgehen,  sobald  er  die  Krankenpflege 
nicht  nötig  zu  haben  glaubt  Tatsächlich  wechseln  ein  und  die- 
selben Kranken  oft  zwischen  dem  Asyl  und  ihrem  Heimatsdorfe;  in 
letzterem  leben  sie  natfirlich  immer  ungebundener,  weil  bei  aller 
persönlicher  Freiheit,  die  man  ihnen  im  Asyl  gönnt,  doch  in 
diesem  eine  gewisse  Disziplin  herrschen  muss;  denn  kleine  Zwistig- 
keiten  bleiben  unter  den  verschiedenen  Familien  im  Asyl  nicht 
ganz  aus  —  tout  comme  chez  nousl 

Als  wir  mit  unserer  Untersuchung  fertig  waren,  verlangten 
wir  von  der  Schwester  Wasser,  Seife  und  Karbolsäure  oder 
Sublimat  —  was  gerade  da  seil  «Das  haben  wir  hier  nicht^ 
meinte  schüchtern  die  Schwester.  «Dann  geben  Sie,  bitte,  das 
Desinfektionsmittel,  das  Sie  hier  haben.'  „Wir  haben  gar  keines  i 
Die  Lepra  ist  nicht  ansteckend.^  Wir  warfen  uns  gegenseitig 
einen  Blick  zu,  der  etwa  hiess:  „Na,  wenn  dies  man  gut  gehtl^ 
Wasser  ist  in  Jerusalem  auch  ein  sehr  teurer  Artikel  —  es  giebt 
nur  Cisternenwasser  —  und  so  bekamen  wir  zu  dritt  ein  kleines 
Näpfchen  voll  zum  Hände  waschen  und  ein  kleines  Stückchen 
Seife  1  —  Zur  table  d'höte  kamen  wir  so  knapp  im  Hotel  an,  dass 
wir  keine  Zeit  mehr  hatten,  uns  umzukleiden  und  so  setzten  wir 
uns,  wie  wir  waren  an  die  Tafel.  Hätte  die  Tischgesellschaft 
geahnt,  wo  wir  herkamen,  ich  glaube  wir  hätten  das  ganze  schöne 
arabische  Mittagsmahl,  das  uns  unser  guter  Landsmann  Kappus 
auftischte,  allein  essen  dürfen.  —  Nunl  von  uns  dreien  hat  keiner 
den  Aussatz  bekommen  und  nächsten  Tages  blies  uns  ein  frischer 
Gebirgswind  während  eines  scharfen  neunstündigen  Rittes  nach 
Jericho  und  ans  tote  Meer  auf  guten  arabischen  Bossen  etwaige 
Leprabazillen  aus  Lunge  und  Kleidern. 
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Weitere  Beiträge  zur  Ursache  und 
spezifischen  Heilung  des  Heufiebers. 

Von  Prof!  Dr.  DmilNuri  fiambarg. 


unter  diesem  Titel  findet  sich  eine  für  uns  Homöopathen  sehr 

interessante  Notiz  in  den  Therapeutischen  Monatsheften  1908^  Heft  6, 

als  Beferat  aus  der  deutschen  med».  Wochenschrift  1903,  9.  — 

Krebs  (Hildesheim). 

Dnnbar  hat  nachzuweisen  termocht,  dass  die  Pollenkörner 
Ton  Boggen,  Gerste,  Weizen»  Reis,  Hais  und  anderen  Gräserarten 
Substanzen  entiialten,  welche  bei  solchen  Personen,  die  an  Heu- 
fieber za  leiden  pflegen,  alle  Erscheinungen  des  Heufiebers  aus- 
losen, anderen  Personen  gegenftber  aber  TölUg  unwirksam  sind. 
Es  sind  nicht  nur  die  Tom  Trigeminus  versorgten  Schleimhaut- 
gebiete ffir  das  Heufiebergift  empf&nglich,  sondern  auch  die 
flbrigen  Schleimhäute  und  das  subkutane  Gewebe.  Die  wirksame 
Sibstanz  der  Pollenkömer,  MPollentoxin'',  ist  unlöslich  in  Aether 
und  Alkohol,  leicht  löslich  in  Wasser  und  in  physiologischer  Koch- 
salzlösung. Infektionstersnche  durch  Einspritzuug  unter  die  Haut 
wurden  an  drei  Heufieberpatienten  und  an  eiuer  Reihe  von  ge- 
sunden Kontrollpersonen  ausgeffthrt,  die  Heufieberpatienten  be- 
kamen einen  sehr  heftigen  AnfsU,  die  anderen  nicht 

Weiterhin  brachte  Dunbar  8  Heufieberpatienten  und  11  Kontroll- 
personen das  PoUentoxin  aufgelöst  in  den  Konjunktiyalsack  je 
eines  Auges«  Von  den  11  Kontrollpersonen  zeigte  keine  die  ge- 
ringste spezifische  Neigung;  die  Heufieberpatienten  hingegen 
reagierten  s&mtlich  sowohl  mit  subjektiven,  als  auch  mit  aus- 
gesprochenen objektiven  Symptomen:  Brennen  ün  inneren  Augen- 
winkel, Jackreiz,  Lichtscheu,  starke  Bötung  der  Karunkula  und 
Iqektion  der  Koiqunktivalgefässe. 

Nachdem  es  so  als  feststehend  angesehen  werden  konnte,  dass 
der  Inhalt  von  Gramineenpollen  thatsächlich  diejenigen  Substanzen 
aufweist,  welche  bei  disponierten  Personen  die  HeufieberanfUle 
auszulösen  vermögen,  wurden  Experimente  mit  einem  Heilsenim 
ausgefihrt,  welches  durch  Yerimpfung  von  PoUentoxin  auf  Tiere 
gewonnen  wurde.  Die  geimpften  Tiere  lieferten  Monate  hindurch 
ein  Blutserum,  welches  nicht  nur  das  PoUentoxin  nicht  neutraUsiertOf 
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und  wenn  er  einmal  eine  Bank  oder  einen  Stuhl  benutzen  rnuas, 
so  stellt  er  die  beiden  Fusssohlen  mit  seiner  Hinterfläche  in  eine 
Ebene,  so  dass  er  also  grade  so  sitzt,  wie  auf  ebener  Erde.  Seine 
paar  Habseligkeiten,  wie  Essnäpfe  und  sonstige  kleine  Schätze, 
bringt  der  Kranke  mit  und  etabliert  sich  mit  seinen  etwaigen 
Familienangehörigen  in  einer  der  vier  Ecken  eines  Zimmers.  Ein 
Aufnahmeverfahren  geht  nicht  voran;  jeder  Kranke  kommt,  wann 
es  ihm  beliebt,  eine  eigentliche  BehaniUung  findet  nicht  statt,  da 
die  Therapie  der  Krankheit  ziemlich  machtlos  gegenübersteht,  und 
da  der  Kranke  für  den  Aufenthalt  im  Asyl  nichts  zu  zahlen  hat,  so 
kann  er  auch  ungefragt  wieder  fortgehen,  sobald  er  die  Krankenpflege 
nicht  nötig  zu  haben  glaubt  Tatsächlich  wechseln  ein  und  die- 
selben Kranken  oft  zwischen  dem  Asyl  und  ihrem  Heimatsdorfe;  in 
letzterem  leben  sie  natfirlich  immer  ungebundener,  weil  bei  aller 
persönlicher  Freiheit,  die  man  ihnen  im  Asyl  gönnt,  doch  in 
diesem  eine  gewisse  Disziplin  herrschen  muss;  denn  kleine  Zwistig- 
keiten  bleiben  unter  den  verschiedenen  Familien  im  Asyl  nicht 
ganz  aus  —  tout  comme  chez  nousl 

Als  wir  mit  unserer  Untersuchung  fertig  waren,  verlangten 
wir  von  der  Schwester  Wasser,  Seife  und  Karbolsäure  oder 
Sublimat  —  was  gerade  da  seil  «Das  haben  wir  hier  nicht'' 
meinte  schttchtern  die  Schwester.  „Dann  geben  Sie,  bitte,  das 
Desinfektionsmittel,  das  Sie  hier  haben.^  „Wir  haben  gar  keines! 
Die  Lepra  ist  nicht  ansteckend.''  Wir  warfen  uns  gegenseitig 
einen  Blick  zu,  der  etwa  hiess:  „Na,  wenn  dies  man  gut  gehtl" 
Wasser  ist  in  Jerusalem  auch  ein  sehr  teurer  Artikel  —  es  giebt 
nur  Cisternenwasser  —  und  so  bekamen  wir  zu  dritt  ein  kleines 
Näpfchen  voll  zum  Hände  waschen  und  ein  kleines  Stückchen 
Seife  1  —  Zur  table  d'höte  kamen  wir  so  knapp  im  Hotel  an,  dass 
wir  keine  Zeit  mehr  hatten,  uns  umzukleiden  und  so  setzten  wir 
uns,  wie  wir  waren  an  die  Tafel.  Hätte  die  Tischgesellschaft 
geahnt,  wo  wir  herkamen,  ich  glaube  wir  hätten  das  ganze  schöne 
arabische  Mittagsmahl,  das  uns  unser  guter  Landsmann  Kappus 
auftischte,  allein  essen  dürfen.  —  NunI  von  uns  dreien  hat  keiner 
den  Aussatz  bekommen  und  nächsten  Tages  blies  uns  ein  frischer 
Gebirgswind  während  eines  scharfen  neunstündigen  Rittes  nach 
Jericho  und  ans  tote  Meer  auf  guten  arabischen  Rossen  etwaige 
Leprabazillen  aus  Lunge  und  Kleidern. 
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C.  Yerschiedenes. 


HomoeopAtUe  Directory  1903.  Vor  uns  liegt  ein  kleines,  rot 
gebundenes  Bttchelchen,  dessen  Inhalt,  so  trocken  er  auch  anmutet, 
doch  f&r  den  deutschen  Homöopathen  von  Interesse  ist. 

Es  enthält  die  statistischen  Angaben  über  die  Homöopathie 
in  England^  und  wir  geben  die  wichtigsten  Daten  hier  wieder. 
Ob  die  Angaben  Anspruch  auf  volle  Genauigkeit  machen  könneui 
entsueht  sich  natfirlich  unsrer  Beurteilung.  An  homöopathischen 
Ärzten  lählen  wir  201,  darunter  63  in  London. 

Die  hauptsächlichste  ärztliche  Vereinigung  ist  die  British 
Homoeopathic  Society,  gegenwärtig  unter  dem  Vorsitz  von  Boberson 
Day.  Ein  besonderer  Zweig  derselben  besteht  in  Liverpool,  ünsrer 
Homöopathischen  Liga  entspricht  die  ebenfaUs  Ärzte  und  Laien 
umfassende,  am  25.  April  1902  gegründete  British  Homoeopathic 
Association. 

Unter  den  homöopathischen  Krankenhäusern  steht  das  Londoner 
oben  an,  das  mit  einer  Poliklinik  verbunden  ist,  femer  bestehen 
in  London  noch  zwei  Polikliniken.  Krankenhäuser  befinden  sich 
ferner  in  Birmingham,  Bristol,  Bromley,  Eastbourne,  Leicester, 
Liverpool,  Plymouth,  Turnbridge  Wells,  wozu  noch  zwei  Rekon- 
valeszentenhäuser und  zahlreiche  Polikliniken  in  der  Provinz 
kommen. 

Sehr  unvollständig  sind  die  Angaben  über  Deutschland,  und 
wir  möchten  den  Herausgebern  raten,  sich  das  nächste  Mal  mit 
der  Homöopathischen  Liga  in  Verbindung  zu  setzen,  um  zuver- 
lässiges Material  zu  erhalten.  Kr. 


Bücherschau. 

L'^pilepsie  et  la  rage  chez  l'homme  et  chez  les  animaux 
par  Dr.  A.  E.  Laville  de  la  Flaigne.  Bayonne  1864.  8^ 
536  Seiten. 

Einer  Unterlassungssünde  würde  ich  mich  schuldig  machen, 
wollte  ich  dies  Werk,  nach  dessen  genussreichem  Studium,  nicht 
in  Kürze  öffentlich  besprechen,  zumal  es  mir  in  Deutschland  ganz 
unbeachtet  geblieben  zu  sein  scheint  Es  sind  nun  40  Jahre  seit 
seinem  Erscheinen  verflossen;  der  sehr  belesene  und  gelehrte  Verfasser 
befand   eich  damals  schon  in  vorgerücktem  Alter;  seine  Studien 
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gehen  bis  auf  den  Anfaag  des  19.  Jahrhunderts  zurflck  und  wir 
finden  in  der  Schrift  manches  Interessante  aber  die  erste  Zeit  der 
Homöopathie  in  Frankreichi  auch  aber  Hahnemann  personlich. 
Laville  hat  sich  das  Studium  der  Epilepsie  und  der  Wut  zur 
Lebensaufgabe  gemacht.  Er  steht  dabei  ganz  auf  homöopathischem 
Boden,  aber  mit  weitem  geschichtlichen  Blick.  Hahnemanns  Grösse, 
f&r  die  er  begeisterte  Worte  findet,  hebt  sich  hier  noch  von  dem 
natürlichen  Hintergrunde  einer  fast  hundert  Jahre  für  uns  Neuere 
zurückliegenden  Zeit  ab.  Das  Alter  der  Ähnlichkeitsidee  aber 
wird  überall  nachgewiesen  und  so  wie  es  Eatsch  im  O.Jahrgang 
dieser  Zeitschrift  tat,  machte  Laville  Hahnemann  die  Priorität 
seiner  Lehre  streitig.  Und  doch  gewiss  mit  Unrecht,  wenn  auch 
im  langen  Laufe  der  Entwickelung  der  Medizin  da  und  dort  die 
deutlichsten  Beweise  für  bewusste  Verfolgung  des  Ähnlichkeits- 
prinzips an  den  Tag  treten.  Aber  „diesen  Heilweg  lekrte 
bisher  niemand^  konnte  Hahnemann  mit  Recht  sagen.  Auch 
inbezug  auf  kleine  und  feine  Arzneigaben  war  kein  systematischer 
Anfang  gemacht  bis  auf  ihn^  und  ebeuso  steht  es  mit  den  Arznei- 
prüfungen, welche  schon  da  und  dort  einmal  auftauchten. 

Laville  erwähnt  alle  ihm  bekannt  gewordenen  Spuren  der 
Homöopathie  Hahnemanns  und  auch  die  Psoratheorie,  die  er  schon 
im  Mittelalter  und  bei  den  Parazelsisten  nachweist.  Sehr  gute 
theoretische  Besprechungen  gelten  den  leitenden  Grundsätzen  in 
der  Heilkunde.  So  sagt  er  z.  B.  über  das  Contraria  contrariis 
curantur:  „Dies  Gesetz  scheint  auf  den  ersten  Blick  nicht  einer 
gewissen  logischen  Berechtigung  zu  entbehren.  Der  Arzt,  welcher 
Medikamente  gegen  Krankheit  verordnet,  kann  sagen:  Ich  bekämpfe 
sie,  wie  man  einen  Feind  bekämpft;  aber  die  Fürsten  und  Völker, 
die  miteinander  in  Feindseligkeiten  geraten,  was  setzen  sie  sich 
entgegen?  Den  Menschen  dem  Menschen,  das  Eisen  dem  Eisen, 
das  Feuer  dem  Feuer,  lauter  Ähnlichkeitsmittel,  woraus  man  den 
Schluss  ziehen  kann,  dass  der  wahre  Gegensatz  in  Ähnlichem  be- 
stehe. Das  Gesetz  des  konträren  Prinzips  ist  ein  gemischtes 
Gesetz,  schlecht  studiert  und  interpretiert,  welches  im  Grunde 
nichts  erklärt,  als  dass  man  Krankheit  als  Gegensatz  zur  Gesundheit 
aufgefasst  hat*. 

Laville  macht  auch  die  Pockenimpfung  zum  Gegenstände  seiner 
Untersuchungen,  verwendet  schon  das  Psoricum  und  sagt  der  Iso- 
pathie  eine  grosse  Zukunft  vorher.  Er  ist  ein  ausgezeichneter 
Vorläufer   von   Gustav  Jaeger,  sucht  eine  Haupttriebbfeder  des 
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organischen  Lebens  in  den  »Aromen^  der  Erde»  der  Pflansen-  nnd 
Tierwelt  und  fährt  ebenso  die  Arzneiwirkungen  auf  Aromata  zurflck. 
Für  Torschiedene  krankhafte  Zustände  giebt  er  spezifische  Gerttche 
an,  Ar  ererbte  Anlage  zu  Epilepsie  den  Geruch  benetztor  Jüuidil«. 
welcher  mehr  bei  Knaben  sich  findet»  ebenso  den  Ton  warmem 
Mehl^  der  bei  Mädchen  zur  Beobachtung  kommt,  beides  auerst  am 
HaarJkpp4  sodann  auch  am  gaaaen.  Korpac  —  Ffir  die  Epilepsie, 
von  der  wir  ein  sehr  sorgfältiges  SymptomTorzeichnis  sowohl  der 
Aura,  als  der  Anfälle,  erhalten,  gibt  Layille  eine  grosse  Anzahl  Ton 
Ursachen  primitiyer  und  sekundärer  Natur  an,  unter  welchen  Psora 
(Krätaeansteckung  und  gewaltsame  Vertreibung  des  Ausschlags) 
uns  Homöopathen  besonders  wertvoll  sein  muss,  lumal  die  Auf- 
fassung des  Verhssers  durch  gute  Beobachtungen  und  Kranken- 
geschichten gestützt  wird.  —  Der  Mittelschatz,  welchen  Laville 
ins  Feld  ftthrt,  ist  ein  sehr  grosser,  hervorgegangen  zum  grossen 
Teil  aus  eigenen  Arzneiprflfungen,  von  deren  Veröifentlichung  mir 
leider  nichts  bekannt  geworden.  Der  ganze  Kreis  von  nervösen 
Leiden,  von  der  einfachen  Neuralgie  an  bis  lur  vollkommenen 
Psychose  fällt  Übrigens  unter  den  Gesichtspunkt  der  einielnen 
Heilmittel.  Folgende  Arzneien  sind  mehr  oder  weniger  eingehend 
behandelt:  Aranea  diadema  und  Tarantula,  Scorpio,  Cetonia 
anreata,  Formica  mfa,  Cantharis,  Salamandra,  Bana  bufb,  Talpa, 
Sorez,  Acarus  scabiei  (Psorin),  Antimon,  crud.,  Argent.  nitr.,  Aurum, 
Calc.  carb.,  Causticum,  Cuprum  met.,  Ferrum  met,  Mercur,  Sulfur, 
Stannum,  Zincum,  Phosphor,  Natr.  mur.,  Kali  nitr«,  Acorus  calamus, 
AUium  sat.,  Artemisia,  Gina,  Asdepias  vincetoz.,  Brayera  anthelm.^ 
Granatum,  Filix  mas.,  Triticum  repens,  Spigelia,  Aconit,  Arnica, 
Hyoscy.,  Belladonna,  Mandragora,  Viscum  alb.,  Gicuta  vicosa,  Stra- 
monium,  Agaricus  rousc,  Valeriana,  Helleborus,  Veratr.  album.  -^ 

Araneadiad.  ist  besonders  geeignet,  sehr  regehnässige  typisch 
wiederkehrende  Anfälle  zu  beseitigen,  bezw.  wenigstens  die 
Wiederkehr  zu  durchbrechen  und  dann  die  Wirkung  anderer  und 
tiefergreifender  Mittel  zu  ermöglichen,  denn  es  mflssen  die  wahren 
Ursachen  der  Erkrankung  (z.  B.  durch  Sulfur)  getroffen  werden, 
wenn  grfindliche  Heilung  erzielt  werden  soll. 

Cetonia  aureata  ist  ein  russisches  Volksmittel  gegen  Wut, 
von  welcher  Laville  annimmt,  dass  sie  Wesensverwandtschaft  mit 
der  Epilepsie  habe;  die  Heilung  durch  Cetonia  erfolgt  mittelst 
eines  langen  reaktiven  Schlafes.  (Cetonia  ist  der  Bosen-Gold- 
klfer,  welcher  seinen  Larvenzustand  im  Grunde  der  Ameisen- 
Wohnungen  durchlebt). 
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Ein  Besuch  im  Lepraasyl  in  Jerusalem. 

Von  Dr.  med.  GiurtiT  JSger,  Hildesheiin. 


DasB  die  Lepra  oder  der  Aussats  anch  bei  uns  in  Dentschland 
noch  za  den  endemisclien  oder  heimischen  Krankheiten  gehört^ 
hauptstchlich  in  den  nordöstlichen  Grenzgebieten  des  BeicheSi  ist 
im  Publikum  wohl  nicht  allgemein  bekannt  nnd  dies  wird  darin 
seinen  Qmnd  haben,  dass  die  Zahl  der  im  Gebiete  des  deutschen 
Reiches  lebenden  Aussätzigen  nicht  sehr  gross  ist  Die  Be- 
hörden haben  naturgemäss  ein  scharfes  Auge  auf  diese  Unglfick- 
lichen  und  wenn  der  Fall  eintritt  —  wie  das  yor  zwei  Jahren 
in  Breslau  vorkam  —  dass  ein  Aussätziger  sich  dieser  Kontrolle 
durch  einen  unangemeldeten  Ortswechsel  entzieht,  so  werden  so- 
fort sämtliche  Ärzte  von  den  Polizeibehörden  der  einzelnen  Städte 
benachrichtigt,  um  den  Kranken  möglichst  bald  wieder  in  eine 
Klinik  in  sicheren  Gewahrsam  zu  bringen.  Bazillen  sind  zwar 
eine  schwer  zu  hütende  Heerde  und  wir  hätten  sicherlich  schon 
mehr&ch  Aussatzepidemieen  zu  verzeichnen  gehabt,  wenn  die 
Krankheit  bei  uns  eine  so  grosse  Ansteckungsfähigkeit  besässe, 
wie  ihr  gemeinhin  fälschlicherweise  zugeschrieben  wird.  Allein 
der  Staat  hat  die  Pflicht,  alles  nur  irgend  mögliche  zu  tun,  um  sein 
Gebiet  von  Seuchen  frei  zu  halten  und  speziell  Aber  die  An- 
steckungsf&higkeit  des  Aussatzes  sind  die  Akten  noch  keineswegs 
geschlossen.  Da  ich  selbstverständlich  nicht  alle  die  räumlich 
weit  getrennten  Bezirke  kennen  kann,  in  denen  der  Aussatz 
heimisch  i»t,  so  kann  das  vcm  mir  Beobachtete  nur  für  das  be- 
treffende Land  Gültigkeit  haben.  Bekannt  ist  ja,  dass  eine  und 
dieselbe  Kiankheit  unter  verschiedenen  Himmelsstrichen  differente 
Charaktere  annimmt,  dass  besonders  der  Grad  ihrer  Ansteckungs- 
fthigkeit  ausserordentlich  abgeändert  wird. 

Die  Seltenheit  dieser  Krankheit  in  unserem  Heimatland 
hat  zur  Folge,  dass  sehr  viele  einheimische  Ärzte  den  Aussatz 
nur  aus  dem  Buche  kennen.  Das  schadet  ja  weiter  nicht,  denn 
von  ihnen  wird  so  leicht  keiner  in  die  Verlegenheit,  kommen  sich 
die  Zähne  an  dieser  Krankheit  ausbeissen  zu  müssen,  zumal  er 
sofort  genötigt  würde,  den  betreffenden  Kranken  an  eine  Klinik 
abzugeben. 
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Hier  möge  nun  einiges  Allgemeine  vorangeschickt  werden. 
Trotzdem  der  Krankheitserreger  der  Lepra,  welcher  in  der  Gestalt 
grosse  Ähnlichkeit  mit  dem  Tuberkelbasillus  hat,  wie  dieselbe  ja 
auch  der  Tuberknlose  in  ihren  Krankheitserscheinungen  sehr 
ähnelt,  schon  seit  Jahren  entdeckt  worden  ist,  ist  es  doch  noch 
nicht  gelungen;  ein  irgendwie  brauchbares  Heilverfahren  für  die- 
selbe 2U  finden  und  die  Behandlung  muss  sich  darauf  beschränken, 
den  Kranken  Linderung  ihrer  Beschwerden  zu  verschaffen.  Wie 
wohl  ziemlich  allgemein  bekannt  ist,  tritt  der  Aussatz  in  zwei 
Hauptformen  auf:  als  sogenannte  Lepra  nodosa  und  als  Lepra 
anaesthetica.  Bei  der  ersten  Form  bilden  sich  in  den  Geweben 
einzelne  gegen  die  Umgebung  gut  abgegrenzte  harte  Knötchen 
und  zwar  kann  dies  in  allen  Körpergeweben  stattfinden;  denn  der 
Aussatz  kann  sie  sämtlich  befallen.  Bei  der  zweiten  Form  treten 
sogenannte  trophische  d.  h.  Srnährangs-Storungen  auf,  haupt- 
sächlich in  den  Fingern  und  Zehen,  die  nun  allmählich  absterben 
und  abfallen.  Dieser  Prozess  vollzieht  sich  vollkommen  schmerz- 
los. Da  die  zugehörigen  Nervenstämme  hierbei  zuerst  erkranken 
und  absterben,  so  wird  für  das  weitere  Umsichgreifen  eine  völlige 
Schmerzlosigkeit  und  infolgedessen  auch  Gefühllosigkeit  in  den 
ergrififenen  Teilen  herbeigeführt.  Also  die  Grundlage  beider 
Formen,  die  Knötchenbildung,  ist  ihnen  gemeinsam  und  die  Ver- 
schiedenheit nur  durch  die  verschiedene  Lokalisation  bedingt. 
Gewisse  Lieblingsstellen  hat  der  Aussatz  ebenfalls,  wie  viele 
andere  Krankheiten.  Zu  diesen  gehört  vor  allem  die  Hornhaut 
des  Auges,  die  gewöhnlich  sehr  frühzeitig  geschwürig  erkrankt,  so 
dass  die  meisten  Aussätzigen  im  Beginn  der  Krankheit,  gewöhnlich 
doppelseitig,  erblinden.  Was  den  Anblick  der  bejammernswerten 
Geschöpfe  zu  einem  geradezu  entsetzenerregenden  macht,  das  ist 
die  furchtbare  Abmagerung,  die  bei  längerer  Krankheitsdauer  Platz 
greift  Das  Unterhautfettgewebe  wird  vollständig  aufgezehrt  und 
auch  das  tiefer  liegende  Fettgewebe  schwindet  völlig,  so  dass  die 
Mehrzahl  dieser  Kranken  buchstäblich  aussieht,  wie  ein  mit  Haut 
überzogenes  Knochengerippe.  Auch  im  Gesicht  ist  jedes  Fett  ge- 
schwunden, selbst  das  Fett  in  den  Augenhöhlen,  die  Beste  der 
gänzlich  zerstörten  Augäpfel  liegen  tief  rückwärts  in  denselben: 
der  Anblick  eines  mit  Haut  überzogenen  Totenschädels  I  Sind  nun 
noch  die  Lidränder  zerstört  und  narbig,  nach  aussen  gewulstet,  so 
sind  die  Unglückliehen  noch  nicht  einmal  im  stände,  ihre  Augen- 
höhlen nach  aussen  abzuschliessen  und  die  in  Palästina  massen- 
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wird  d«rch  MaDgi)  an  vMdBeni  Bhite  der  BatirkMaiig  dor  Tabtfket- 
ba^oB  Vomehttli  getoiatet 

Da  nun  aber  eine  Vermehmiig  des  StofiamiatzeB  ganrieht  okne 
ErtiOhang  der  EoUeeaftürepredtiktiM  gedacht  werden  Icann^  ae  liegt 
68  anf  der  Hand,  dass  wir  gewonnenes  Spie!  haben  werden,  wenn 
es  nna  geKngt,  dnrch  Steigerung  des  YerbrennungsproxeBBes  die 
Kohlenstarebildattg  zn  vermeliren« 

So  erklärt  sich  auch|  dass  alle  Methoden  der  Schwindsnchta- 
behandlnng  Erfolge  auhuweisen  haben,  und  dass  zuweilen  ein 
Wechsel  der  Behandlungsweise  in  verzweifelten  FSlIen  zum  SSldie 
fahrt.    Auch  Mer  ftthren  vide  Wege  nach  Born. 

Nur  nebenbei  sei  noch  eines  indirekten  Vorzuges  des  erhöhten 
COt-Gehaltes  des  Blutes  gedacht:  Wir  wissen  dnrch  Professor 
T.  Bunge,  dass  die  Salzsäure  des  Magens  durch  die  Massenwirkung 
der  Kohlensäure  aus  dem  in  den  Epithelzelltn  der  LabdrAsan  ent- 
haltenen Chlornatrium  abgespaltet  wird.  Wie  nun  mangelhafte 
Verdauung  mangelhafte  GOs-Bildung  im  Blute  snrfolge  hat»  so  wird 
durch  letztere  wiederum  mangelhafte  Salzsäurebilduqg  bedingt. 

Demnach  muss  es  die  erste  Aufgabe  der  Phtkiseo- 
therapie  sein,  auf  alle  nur  erdenkliche  Art  den  Appatit 
anzuregen,  die  Verdauung  sa  unterstatzen  und  somit  die 
Kohlenaäurebildung  zu  Termeliren. 

4.  Zwei  Hilfsmittel,  um  die  Kohlensäurebildung  zu 
steigern. 

Es  lässt  sich  nicht  bestreiten,  dass  ein  wesentlicher  Fortschritt 
in  der  Therapie  erreicht  wird,  wenn  wir  dem  Organismus  Stoffe 
zuführen,  die   mSgfichBt  leicht  zu  Kohlensäure  verbrannt  werden. 

a)  Die  Laevulose. 

Dar  FruehtMcker  ist  der  leiefettverlirenttlichate  Kör|^  den 
wir  tberkanpt  kennen,  er  wird  selbst  von  Diabetiham  m  KeUen- 
Binre  verbraomt.  Dies  Verhalten  aUam  sduin  sollte  die  LaerniMe 
davor  schfttaen,  dass  sie  mit  dem  gewSludichen  Zocker  auf  fl^eudie 
Stala  geateUt  und  wie  dieser  nur  als  ein  pitM  NriumaismiMal 
betrachtet  wird. 

Es  wäre  zu  verauehea,  ob  die  Zerlegung  der  LaanMse  in 
COi  und  HsO  ni^t  d«ch  gleichzettige  Baiveiduiag  von  Bierhefe 
(reep.  dem  Buohner'sehen  Ferment)  bedeatend  geeteigert  vesp.  ba- 
schleunigt  werden  kSnnte. 
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Bp.  LaeYuloBe 

0.  6  X  tgl.  1  EsslöffeL 
Bp.  Bierhefe 

0.  3x  tgL  1  EsBlöffel. 
L  Wechsel 

Bei  den  meisten  Phthisikern,  die  LaeTolose  nehmen,  wird  der 
Appetit  in  auffallender  Weise  gehoben.  W.  lässt  t&gUch  4 
bis  6  gehäufte  Esslöffel  nehmen,  ganz  einerlei,  ob  vor  oder  nach 
dem  Essen  oder  zu  den  Mahlzeiten.  Besonders  zum  Versüssen 
iron  Eaffee,  Theo,  Kakao,  Apfelsinen,  Früchten  und  Limonaden 
findet  die  Laevulose  Verwendung.  Im  Anfangsstadium  der  Lungen- 
schwindsucht kommt  man  mit  dieser  Methode,  unter  blosser  Dar- 
reichung Yon  Laevulose,  bei  den  meisten  Patienten  zum  Ziele. 

Tritt  aber  nach  einigen  Wochen  kein  wesentlicher  Umschwung 
ein,  oder  handelt  es  sich  um  Yorgeschrittene  Fälle,  dann  muss  die 
Bildung  der  Kohlensäure  noch  auf  energischere  Weise  gesteigert 
werden.  Dies  erreicht  W.  durch  subkutane  Einverleibung  von 
Paraffin. 

b)  Das  Paraffin. 

Diese  Einspritzungen  beruhen  gleichfalls  auf  dem  Kohlen- 
säureprinzip  und  haben  die  Voraussetzung  zur  Unterlage,  dass 
ein  Kohlenwasserstoff,  wenn  er  yom  Organismus  resorbiert  wird, 
nur  itt  Kohlensäure  und  Wasser  Yerbrannt  werden  kann. 

Dass  die  Besorption  wirklich  stattfindet,  hat  Prof.  Hans 
Meyer  im  pharmakologischen  Institut  zu  Marburg  zur  Eyidenz 
nachgewiesen  (Münch.  med.  Wochenschrift  No.  11,  190]). 
W.  spritzte  zweimal  täglich  je  10  g  Paraffinum  liquidum 
purissimum  unter  die  Haut  des  Bttckens  ein. 

Er  hat  mit  diesem  Verfahren  eine  ganze  Beihe  von  doppel- 
seitigen, zum  Teil  Yorgeschrittenen  und  mit  KaYernen  behafteten 
Fällen  zur  Heilung  gebracht.  Im  ganzen  ist  diese  Behandlung 
bis  jetzt  bei  104  Fällen  zum  Abschluss  gekommen;  daYon  sind 
62  geheilt,  21  gebessert  und  21  gestorben  (Näheres  s.  auch  Therap. 
Monatahefte  1901,  Märzheft). 
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Ein  Besuch  im  Lepraasyl  in  Jerusalem. 

Von  Dr.  med.  OnsüiT  JIger,  Hildesheim. 


DasB  die  Lepra  oder  der  Aussatz  auch  bei  ans  in  Dentschland 
noch  zu  den  endemischen  oder  heimischen  Krankheiten  gdi5rt| 
hauptsächlich  in  den  nordöstlichen  Grenzgebieten  des  ReicheSi  ist 
im  Publikum  wohl  nicht  allgemein  bekannt  und  dies  wird  darin 
seinen  Qrund  haben,  dass  die  Zahl  der  im  Gebiete  des  deutschen 
Reiches  lebenden  Aussätzigen  nicht  sehr  gross  ist  Die  Be- 
hörden haben  naturgemäss  ein  scharfes  Auge  auf  diese  ünglfick- 
lichen  und  wenn  der  Fall  eintritt  —  wie  das  Tor  zwei  Jahren 
in  Breslau  vorkam  —  dass  ein  Aussätziger  sich  dieser  Eontrolle 
durch  einen  unangemeldeten  Ortswechsel  entziehti  so  werden  so- 
fort sämtliche  Ärzte  von  den  Polizeibehörden  der  einzelnen  Städte 
benachrichtigt,  um  den  Kranken  möglichst  bald  wieder  in  eine 
Klinik  in  sicheren  Gewahrsam  zu  bringen.  Bazillen  sind  zwar 
eine  schwer  zu  hütende  Heerde  und  wir  hätten  sicherlich  schon 
mehrbch  Aussatzepidemieen  zu  verzeichnen  gehabt,  wenn  die 
Krankheit  bei  uns  eine  so  grosse  Ansteckungsfähigkeit  besässe, 
wie  ihr  gemeinhin  fälschlicherweise  zugeschrieben  wurd.  Allein 
der  Staat  hat  die  Pflicht,  alles  nur  irgend  mögliche  zu  tun,  um  sein 
Gebiet  von  Seuchen  frei  zu  halten  und  speziell  Ober  die  Aji- 
steckungsf&higkeit  des  Aussatzes  sind  die  Akten  noch  keineswegs 
geschlossen.  Da  ich  selbstverständlich  nicht  alle  die  räumlich 
weit  getrennten  Bezirke  kennen  kann,  in  denen  der  Aussatz 
heimisch  itst,  so  kann  das  von  mir  Beobachtete  nur  für  das  be- 
treffende Land  Gültigkeit  haben.  Bekannt  ist  ja,  dass  eine  und 
dieselbe  Kiankheit  unter  verschiedenen  Himmelsstrichen  differente 
Charaktere  annimmt,  dass  besonders  der  Grad  ihrer  Ansteckungs- 
fthigkeit  ausserordentlich  abgeändert  wird. 

Die  Seltenheit  dieser  E[rankheit  in  unserem  Heimatland 
hat  zur  Folge,  dass  sehr  viele  einheimische  Ärzte  den  Aussatz 
nur  aus  dem  Buche  kennen.  Das  schadet  ja  weiter  nicht,  denn 
von  ihnen  wird  so  leicht  keiner  in  die  Verlegenheit,  kommen  sich 
die  Zähne  an  dieser  Krankheit  ausbeissen  zu  müssen,  zumal  er 
sofort  genötigt  würde,  den  betreffenden  Kranken  an  eine  Klinik 
abzugeben. 
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Hier  m5ge  nun  einiges  Allgemeine  vorangeschickt  werden. 
Trotzdem  der  Krankheitserreger  der  Lepra,  welcher  in  der  Gestalt 
grosse  Ähnlichkeit  mit  dem  Taberkelbazillus  hat,  wie  dieselbe  ja 
auch  der  Tuberkulose  in  ihren  Krankheitserscheinungen  sehr 
ähnelt,  schon  seit  Jahren  entdeckt  worden  ist,  ist  es  doch  noch 
nicht  gelungen,  ein  irgendwie  brauchbares  Heilverfahren  fflr  die- 
selbe SU  finden  und  die  Behandlung  muss  sich  darauf  beschränken, 
den  Kranken  Linderung  ihrer  Beschwerden  zu  verschaffen.  Wie 
woU  ziemlich  allgemein  bekannt  ist,  tritt  der  Aussatz  in  zwei 
Hauptformen  auf:  als  sogenannte  Lepra  nodosa  und  als  Lepra 
anaesthetica.  Bei  der  ersten  Form  bilden  sich  in  den  Geweben 
einzehie  gegen  die  Umgebung  gut  abgegrenzte  harte  Knötchen 
und  zwar  kann  dies  in  allen  KSrperge weben  stattfinden;  denn  der 
Aussatz  kann  sie  sämtlich  befallen.  Bei  der  zweiten  Form  treten 
sogenannte  trophische  d.  h.  Srnährungs-Störungen  auf,  haupt- 
sächlich in  den  Fingern  und  Zehen,  die  nun  allmählich  absterben 
und  abfallen.  Dieser  Prozess  vollzieht  sich  vollkommen  schmerz- 
los. Da  die  zugehörigen  Nervenstämme  hierbei  zuerst  erkranken 
und  absterben,  so  wird  ffir  das  weitere  Umsichgreifen  eine  vollige 
Schmerzlosigkeit  und  infolgedessen  auch  Gefühllosigkeit  in  den 
ergriffenen  Teilen  herbeigeffihrt.  Also  die  Grundlage  beider 
Formen,  die  Knötchenbildung,  ist  ihnen  gemeinsam  und  die  Ver- 
schiedenheit nur  durch  die  verschiedene  Lokalisation  bedingt. 
Gewisse  Lieblingsstellen  hat  der  Aussatz  ebenfalls,  wie  viele 
andere  Krankheiten.  Zu  diesen  gehört  vor  allem  die  Hornhaut 
des  Auges,  die  gewöhnlich  sehr  frfihzeitig  geschwärig  erkrankt,  so 
dass  die  meisten  Aussätzigen  im  Beginn  der  Krankheit,  gewöhnlich 
doppelseitig,  erblinden.  Was  den  Anblick  der  bejammernswerten 
Geschöpfe  zu  einem  geradezu  entsetzenerregenden  macht,  das  ist 
die  furchtbare  Abmagerung,  die  bei  längerer  Krankheitsdauer  Platz 
greift  Das  Unterhautfettgewebe  wird  vollständig  aufgezehrt  und 
auch  das  tiefer  liegende  Fettgewebe  schwindet  völlig,  so  dass  die 
Hehrzahl  dieser  Kranken  buchstäblich  aussieht,  wie  ein  mit  Haut 
überzogenes  Knochengerippe.  Auch  im  Gesicht  ist  jedes  Fett  ge- 
schwunden, selbst  das  Fett  in  den  Augenhöhlen,  die  Beste  der 
gänzlich  zerstörten  Augäpfel  liegen  tief  rflckwärts  in  denselben: 
der  Anblick  eines  mit  Haut  überzogenen  Totenschädels  I  Sind  nun 
noch  die  Lidränder  zerstört  und  narbig,  nach  aussen  gewulstet,  so 
sind  die  Unglücklichen  noch  nicht  einmal  im  stände,  ihre  Augen- 
höhlen nach  aussen  abzuschliessen  und  die  in  Palästina  massen- 
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wird  d«rch  Mangisl  an  fmOseni'  Bhite  4«r  EttufelnlaBg  ieat  T«Wrfcrf- 
basiUeB  Vorsehab  geliBistet. 

Dft  nun  aber  eine  Vermehntng  des  BtoffamMtees  garmeht  okne 
Ertidhung  der  KohlemAnreprodnktion  gedacht  werden  kann,  ae  liegt 
ea  auf  der  Hand,  dasa  wir  gewonnenes  Spie!  haben  werden,  wenn 
ea  nna  geRngt,  dnrch  Steigemng  des  YerbrennungsproseBaee  die 
KohlenBinrebildnng  zn  TermefaTen« 

So  erkürt  sich  auch,  dass  alle  Methoden  der  Schwindsuchts- 
behandlnng  Erfolge  anfzuwelsen  haben,  nnd  dass  zuweilen  ein 
Wechsel  der  ßehandlungsweise  in  yerzweifelten  FSllen  zum  Züete 
fahrt.    Auch  Mer  führen  vide  Wege  nach  Rom. 

Nur  nebenbei  sei  noch  eines  indirekten  Vorzuges  des  erhöhten 
GOi-Gehaltes  des  Blutes  gedacht:  Wir  wissen  durch  Professor 
T.  Bunge,  dass  die  Salzsäure  des  Magena  durch  die  Massenirirkung 
der  Kohlensäure  aus  dem  in  den  Epithelzellan  der  Labdrüsan  ent- 
haltenen^ Chlornatrium  abgespaltet  wird.  Wie  nun  mangelhafte 
Verdauung  mangelhafte  GOs-Bildung  im  Blnte  surfolge  hat,  ao  wurd 
durch  letztere  wiederum  mangelhafte  Salzsäurebildung  bedingt 

Demnach  muss  ea  die  erate  Aiigabe  der  Phtbiseo- 
therapie  sein,  auf  alle  nur  erdenkliche  Art  den  Appetit 
anzuregen,  die  Verdauung  za  unterstfttzeii  und  somit  die 
Kohlenaäurebaldung  zu  Termehren. 

4.  Zwei  Hilfsmittel,  um  die  Kohlenaäurebildung  zu 
steigern. 

Es  lässt  sich  nicht  bestreiten,  dass  ein  wesentlicher  Fortschritt 
in  der  Therapie  erreicht  wird,  wenn  wir  dem  Orgamsmua  Stoffe 
zuführen,  die   mSglichst  leicht  zu  Kohlensäure  yerbrannt  werden. 

a)  Die  Laevulose. 

Der  FruchtsBcker  ist  der  letefettTerbranaliehite  KörpeK,  den 
wir  tterhaopt  kennen,  er  wird  selbst  von  Diabetikam  n  KaUen- 
aifiire  varbramat.  Dies  Verhalten  alMa  schon  aoUte  die  Laenwloae 
dayer  schAtzen,  dass  aie  mit  dem  gewttudidien  Zocker  auf  gloialie 
Stela  «esteUt  und  wie  diestf  nur  ala  ein  gntM  NatiningamMal 
betrachtet  wird. 

Ea  wäre  zu  ▼ersuehea,  ob  die  Zerlegung  der  LaefnMse  in 
COi  und  HsO  ni^t  dorch  gleichzeitige  DairaicaiiiBg  yon  Bierhtile 
(reap.  dem  Bachner*acben  Ferment)  bedevtend  gesteigert  nap.  be- 
acUeonigt  werden  konnte. 
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Rp.  Laevulose 

0.  6  X  tgl.  1  EsBlöffel. 
Bp.  Bierhefe 

0.  3x  tgL  1  EsBlSffel. 
i.  Wechsel. 

Bei  den  meisten  Phthisikern,  die  Laevulose  nehmen,  wird  der 
Appetit  in  auffallender  Weise  gehoben.  W.  l&sst  t&glich  4 
bis  6  gehäufte  EsslSffel  nehmen,  ganz  einerleii  ob  Tor  oder  nach 
dem  Essen  oder  zu  den  Mahlzeiten.  Besonders  zum  Versüssen 
Yon  Kaffißei  Thee,  Kakao,  Apfelsinen,  Früchten  und  Limonaden 
findet  die  Laevulose  Verwendung.  Im  Anfangsstadium  der  Lungen- 
schwindsucht kommt  man  mit  dieser  Methode,  unter  blosser  Dar- 
reichung von  Laevulose,  bei  den  meisten  Patienten  zum  Ziele. 

Tritt  aber  nach  einigen  Wochen  kein  wesentlicher  Umschwung 
ein,  oder  handelt  es  sich  um  vorgeschrittene  Fälle,  dann  muss  die 
Bildung  der  Kohlensäure  noch  auf  energischere  Weise  gesteigert 
werden.  Dies  erreicht  W.  durch  subkutane  Einverleibung  von 
Paraffin. 

b)  Das  Paraffin. 

Diese  Einspritzungen  beruhen  gleichfalls  auf  dem  Kohlen- 
säureprinzip  und  haben  die  Voraussetzung  zur  Unterlage,  dass 
ein  Kohlenwasserstoff,  wenn  er  vom  Organismus  resorbiert  wird, 
nur  SU  Kohlensäure  und  Wasser  verbrannt  werden  kann. 

Dass  die  Resorption  wirklich  stattfindet,  hat  Prof.  Hans 
Meyer  im  pharmakologischen  Institut  zu  Marburg  zur  Evidenz 
nachgewiesen  (Mflnch.  med.  Wochenschrift  No.  11,  1901)« 
W.  spritzte  zweimal  täglich  je  10  g  Paraffinum  liquidum 
purissimum  unter  die  Haut  des  Bttckens  ein. 

Er  hat  mit  diesem  Verfahren  eine  ganze  Reihe  von  doppel- 
8eitigen>  zum  Teil  vorgeschrittenen  und  mit  Kavernen  behafteten 
Fällen  zur  Heilung  gebracht.  Im  ganzen  ist  diese  Behandlung 
bis  jetzt  bei  104  Fällen  zum  Abschluss  gekommen;  davon  sind 
62  geheilt,  21  gebessert  und  21  gestorben  (Näheres  s.  auch  Therap. 
Monatshefte  1901,  Märzheft). 
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Ein  Besuch  im  Lepraasyl  in  Jerusalem. 

Von  Dr.  med.  GnsteY  JXger,  Hildesheim. 


DasB  die  Lepra  oder  der  Aussats  auch  bei  uns  in  Deatschland 
noch  zu  den  endemischen  oder  heimischen  Krankheiten  gehört^ 
hauptsächlich  in  den  nordöstlichen  Grenzgebieten  des  BeicheSi  ist 
im  Publikum  wohl  nicht  allgemein  bekannt  und  dies  wird  darin 
seinen  Orund  haben,  dass  die  Zahl  der  im  Oebiete  des  deutschen 
Reiches  lebenden  Aussätzigen  nicht  sehr  gross  ist  Die  Be- 
hörden haben  naturgemäss  ein  scharfes  Auge  auf  diese  Unglflck- 
lichen  und  wenn  der  Fall  eintritt  —  wie  das  vor  zwei  Jahren 
in  Breslau  vorkam  —  dass  ein  Aussätziger  sich  dieser  Kontrolle 
durch  einen  unangemeldeten  Ortswechsel  entzieht,  so  werden  so- 
fort sämtliche  Ärzte  von  den  Polizeibehörden  der  einzelnen  Städte 
benachrichtigt,  um  den  Kranken  möglichst  bald  wieder  in  eine 
Klinik  in  sicheren  Gewahrsam  zu  bringen.  Bazillen  sind  zwar 
eine  schwer  zu  hütende  Heerde  und  wir  hätten  sicherlich  schon 
mehr&ch  Aussatzepidemieen  zu  verzeichnen  gehabt,  wenn  die 
Krankheit  bei  uns  eine  so  grosse  Ansteckungsfähigkeit  besässe, 
wie  ihr  gemeinhin  fälschlicherweise  zugeschrieben  wird.  Allein 
der  Staat  hat  die  Pflicht,  alles  nur  irgend  mögliche  zu  tun,  um  sein 
Gebiet  von  Seuchen  frei  zu  halten  und  speziell  Aber  die  An- 
steckungsf&higkeit  des  Aussatzes  sind  die  Akten  noch  keineswegs 
geschlossen.  Da  ich  selbstTerständlieh  nicht  alle  die  räumlich 
weit  getrennten  Bezirke  kennen  kann,  in  denen  der  Aussatz 
heimisch  ibt,  so  kann  das  von  mir  Beobachtete  nur  fOr  das  be- 
treffende Land  Gfiltigkeit  haben.  Bekannt  ist  ja,  dass  eine  und 
dieselbe  Kiankheit  unter  verschiedenen  Himmelsstrichen  differente 
Charaktere  annimmt,  dass  besonders  der  Grad  ihrer  Ansteckungs- 
fthigkeit  ausserordentlich  abgeändert  wird. 

Die  Seltenheit  dieser  Krankheit  in  unserem  Heimatland 
hat  zur  Folge,  dass  sehr  viele  einheimische  Ärzte  den  Aussatz 
nur  aus  dem  Buche  kennen.  Das  schadet  ja  weiter  nicht,  denn 
von  ihnen  wird  so  leicht  keiner  in  die  Verlegenheit,  kommen  sich 
die  Zähne  an  dieser  Krankheit  ausbeissen  zu  mflssen,  zumal  er 
sofort  genötigt  wfirde,  den  betreffenden  Kranken  an  eine  Klinik 
abzugeben. 
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Hier  mSge  nun  einiges  Allgemeine  YorangeBchickt  werden. 
Trotzdem  der  Krankheitserreger  der  Lepra,  welcher  in  der  Gestalt 
grosse  Ähnlichkeit  mit  dem  Taberkelbazillas  hat,  wie  dieselbe  ja 
auch  der  Tuberkulose  in  ihren  Krankheitserscheinungen  sehr 
ähnelt,  schon  seit  Jahren  entdeckt  worden  ist,  ist  es  doch  noch 
nicht  gelungen,  ein  irgendwie  brauchbares  Heilverfahren  fQr  die- 
selbe zu  finden  und  die  Behandlung  muss  sich  darauf  beschränken, 
den  Kranken  Linderung  ihrer  Beschwerden  zu  verschaffen.  Wie 
wohl  ziemlich  allgemein  bekannt  ist,  tritt  der  Aussatz  in  zwei 
Hauptformen  auf:  als  sogenannte  Lepra  nodosa  und  als  Lepra 
anaesthetica.  Bei  der  ersten  Form  bilden  sich  in  den  Geweben 
einzelne  gegen  die  Umgebung  gut  abgegrenzte  harte  Knötchen 
und  zwar  kann  dies  in  allen  Körpergeweben  stattfinden;  denn  der 
Aussatz  kann  sie  sämtlich  befallen.  Bei  der  zweiten  Form  treten 
sogenannte  trophische  d.  h.  Ernährungs-Störungen  auf,  haupt- 
sächlich in  den  Fingern  und  Zehen,  die  nun  allmählich  absterben 
und  abfallen.  Dieser  Prozess  vollzieht  sich  vollkommen  schmerz- 
los. Da  die  zugehörigen  Nervenstämme  hierbei  zuerst  erkranken 
und  absterben,  so  wird  fQr  das  weitere  Umsichgreifen  eine  völlige 
Schmerzlosigkeit  und  infolgedessen  auch  GefQhllosigkeit  in  den 
ergriffenen  Teilen  herbeigeführt  Also  die  Grundlage  beider 
Formen,  die  Knötchenbildung,  ist  ihnen  gemeinsam  und  die  Ver- 
schiedenheit nur  durch  die  verschiedene  Lokalisation  bedingt. 
Gewisse  Lieblingsstellen  hat  der  Aussatz  ebenfalls,  wie  viele 
andere  Krankheiten.  Zu  diesen  gehört  vor  allem  die  Hornhaut 
des  Auges,  die  gewöhnlich  sehr  frahzeitig  geschwürig  erkrankt,  so 
dass  die  meisten  Aussätzigen  im  Beginn  der  Krankheit,  gewöhiüich 
doppelseitig,  erblinden.  Was  den  Anblick  der  bejammernswerten 
Geschöpfe  zu  einem  geradezu  entsetzenerregenden  macht,  das  ist 
die  furchtbare  Abmagerung,  die  bei  längerer  Krankheitsdauer  Platz 
greift.  Das  Unterhautfettgewebe  wird  vollständig  aufgezehrt  und 
auch  das  tiefer  liegende  Fettgewebe  schwindet  völlig,  so  dass  die 
Mehrzahl  dieser  Kranken  buchstäblich  aussieht,  wie  ein  mit  Haut 
aberzogenes  Knochengerippe.  Auch  im  Gesicht  ist  jedes  Fett  ge- 
schwunden, selbst  das  Fett  in  den  Augenhöhlen,  die  Beste  der 
gänzlich  zerstörten  Augäpfel  liegen  tief  rückwärts  in  denselben: 
der  Anblick  eines  mit  Haut  überzogenen  Totenschädels  I  Sind  nun 
noch  die  Lidränder  zerstört  und  narbig,  nach  aussen  gewulstet,  so 
sind  die  Unglücklichen  noch  nicht  einmal  im  stände,  ihre  Augen- 
höhlen nach  aussen  abzuschliessen  und  die  in  Palästina  massen- 
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Wir  btttra  die  abrlgen  Umscblagtseiton  ai  beacbtan. 


Ein  Fall  von  Carcinoma  Mammae. 

Von  Dr.  CtnstaY  Jlgtr^  HildeBheim. 


Trts  fftohmt  ooU«ffiiiBil 

—  Doch«  möchte  ich  erst  Aber  die  beiden  letztberichteten 
FUle  einiges  nachtragenl 

1.  Fraa  B.  in  Harsom  war  am  27.  VL  03  wieder  bei  mir. 
Nach  angestrengter  Fddarbeit  bekam  sie  wieder  etwas  Erbrechen, 
weshalb  sie  den  in  H.  ansässigen  Arzt,  als  den  zunächst  wohnenden, 
konsultierte.  Derselbe  hatte  bekanntlich  damals  zar  sofortigen 
Operation  geraten.  Er  untersuchte  und  sagte  ganz  erstaunt: 
ydie  Geschwulst  ist  ja  fast  verschwunden  I  Diese  Geschwülste 
treten  doch  oft  in  eigenartiger  Weise  auf  1*  Frau  B.  meinte,  der 
Herr  Kollege  mtkase  es  wissen,  dass  der  Fall  in  meiner  Behandlung 
war,  obgleich  sie  ihm  nichts  davon  gesagt  habe.  Was  wäre  da 
das  einfachste  und  natürlichste  gewesen?  Dass  der  Herr  Kollege 
sich  informiert  hätte,  wie  das  zuging  und  wie  num  das  gegebenen 
Falls  nachmachen  könnte.  Jal  wenn  die  Herren  erst  diese  Ein- 
sicht hätten,  dass  es  überhaupt  Heilmethoden  gibt,  die  besser 
sind  als  das,  was  ihnen  auf  der  Hochschule  eingeimpft  worden 
ist,  —  dann  hätte  die  Homöopathie  nicht  mehr  weit  bis  zu  ihrer 
offiziellen  Anerkennung. 

Al^  ich  am  27.  VL  03  wieder  untersuchte,  fand  ich  die  Ver- 
härtung noch  ebenso  wie  zuletzt  beschrieben,  d.  h.  talergroes, 
trotzdem  die  Kranke  monatelang  keine  Arznei  mehr  eingenommen 
hatte.  Das  Aussehen  war  sehr  gut,  Appetit  ebenso,  das  Körper« 
gewicht  hatte  sich  auf  der  zuletzt  erreichten  Höhe  (20  Pfund 
Zunahme)  gehalten.  Ich  neige  zu  der  Ansicht,  dass  ich  diese 
Verhärtung  am  Magenausgang  nunmehr  als  Narbe  auffassen  darf. 
Der  weitere  Verlauf  muss  hierüber  Gewissheit  verschafbu. 

3.  Frau  8.  in  B.  hat  sich  die  zwischenliegende  Zeit  sehr  gut 
befunden;   es  ist  kein  Ikierus  mehr   eingetreten,   Appetit,  Ver 
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dauang.  Schlaf  sehr  gat,  Körpergewicht  hat  nicht  zu-  und  nicht 
abgenommen.  —  Vor  drei  Wochen  Stnrz  von  einem  umkippenden 
Stahle  mit  Quetschung  der  Lebergegend.  Der  dortige  Arzt  kon- 
statierte eine  Eindrttckung  der  Bippen,  doch  sei  nichts  gebrochen. 
(NB.  Wie  ich  nachträglich  erfuhr,  war  Frau  S.  mit  der  Leber- 
gegend gegen  die  Kante  der  Bettstelle  gefallen.) 

Vierzehn  Tage  nach  dem  Sturze  wurde  ich  gerufeni  da  heftige 
Bfickenschmerzen  und  Stiche  in  der  Lebergegend  aufgetreten  waren, 
die  selbst  mit  dem  Ton  dem  Herrn  Kollegen  verschriebenen  Morphium 
nicht  gänzlich  zu  beseitigen  waren. 

Als  ich  ankam,  fand  ich  die  Kranke  etwas  ikterisch,  Magen- 
und  Lebergegend  sehr  druckempfindlich,  Schmerzen  -waren  wenig 
mehr  vorhanden.  Die  Ursache  der  Schmerzen  war  nunmehr  ge- 
fanden: es  war  eine  Magenblutung  eingetreten;  der  Stuhl  enthielt 
teerfitrbige,  bröckelige  Massen.    Die  Leber  war  nicht  geschwollen. 

Hier  war  sofort  klar,  dass  der  Prozess,  zweifellos  infolge  des 
verhängnisvollen  Sturzes,  weiter  fortgeschritten  war.  Traamen 
sind  gerade  beim  Carcinom  das  schlimmste,  was  passieren  kann. 
Denn  immer  sind  chronische  Traumen  oder  chronische  Beiz- 
zustände  die  Ursache  der  Carcinombildung.  Beim  Carcinoma  mammae 
wissen  wur,  dass  auch  ein  akutes  Trauma  sehr  häufig  die  Orund- 
läge  der  carcinösen  Erkrankung  bildet.  Erleidet  nun  vollends  ein 
carcinös  erkranktes  Organ  eine  derartig  heftige  Quetschung  — 
dann  kann  der  Arzt  mit  seinen  Kenntnissen  einpacken:  ich  gab 
das  Spiel  so  ziemlich  verloren.    Schade  um  den  interessanten  Fall! 

3.  Frau  Oerichtsvolliieher  H.,  Hildesheim,  kam  am  9.  VI.  03 
SU  mir  in  die  Sprechstunde  mit  der  Nachricht,  sie  hätte  eme 
Oeschwulst  in  der  linken  Brustdrflse.  Sie  sei  von  ihrem  Hausarzte 
zu  dem  Herrn  Direktor  des  städtischen  Krankenhauses  geschickt 
worden;  die  Sache  mttsae  sofort  operiert  werden.  Der  letztere 
sei  derselben  Ansicht  gewesen  und  habe  auf  ihre  Frage,  ob  die 
Sache  krebsig  sei,  geantwortet,  dazu  mflsse  er  erst  mikroskopisch 
untersuchen. 

Outartige  Neubildungen  in  der  Brustdrfise  sind  nun  sehr 
selten;  ich  habe  bis  jetzt  nur  eine  solche  gesehen:  einen  qrstischen 
Tumor. 

Frau  H.  sagte,  sie  sei  erst  auf  die  Sache  aufmerksam  ge- 
worden, als  sie  leichtes  Stechen  in  der  linken  Brost  bekam,  und 
nicht  wenig  erschroeken,  als  die  Herron  Ärzte  eine  harte  Geschwulst 
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▼on  OSnaeeigröBae  Torfimden  und  dass  sie  nun  gleich  geBchnitten 
werden  solle. 

Statu  fneeeas:  Panniealas  adipoBus  sehr  gut,  eigentlich 
flberreichlich  entwickelt,  so  dass  man  eher  von  einer  Adipositas 
nimia  reden  kann.  Über  das  Verhalten  des  Körpergewichts  konnte 
nichts  eniiert  werden.  Chronisches  Tranma  angestanden  (fort- 
gesetzter Dmck  der  Tischkante  gegen  die  BrastdrOse  beim 
Schreiben).  Sichtbare  Verändernngen  an  den  Bmstdrttsen  nicht 
Torhanden.  Der  Drdsenkörper  ist  beiderseits  mächtig  entwickelt 
und  stark  in  Fett  gebettet 

In  der  linken  Bmstdrttse  sehr  derbe,  glnseeigrossci  etwas 
anebene  Oeschwulsti  Länge  ca.  15  cm,  Breite  ca.  8  cm,  Dicke 
ca.  7  cm.  Nach  den  beiden  Polen  TerjOngt  sich  die  Geschwulst 
allmfthlich  nnd  liegt  mit  dem  grOssten  Dorchmesser  horiaontal. 
Auf  der  der  äusseren  Haut  augewandten  Fläche  deutliche  Ver- 
tiefung (Erebsnabel)  ftthlbar;  ftber  dieser  lässt  sich  das  darüber 
liegende  gesunde  Oewebe  nur  mehr  schwierig  abheben  —  ein 
BeweiB,  dass  die  Geschwulst  auf  dieses  ftberaugreifen  beginnt. 
Diese  Erscheinung  ist  nicht  nur  ein  Charakteristikum  bösartiger 
QeschwlUste,  sondern  Tielmehr  noch  ein  strikter  Beweis,  dass  es 
sich  um  eine  gutartige  nicht  handeln  kann:  denn  diese  sind  nie 
aggreesiY  gegen  das  umliegende  Gewebe.  Also  mindestens  in  diesem 
Falle  kann  die  Frage,  ob  gut-  oder  bösartig,  auch  ohne  Mikroskop 
entschieden  werden. 

Im  übrigen  lag  die  Geschwulst  gut  abgegrenit  in  dem  Gewebe 
der  Brustdrftse  und  war  mit  der  Unterlage  nicht  yerwachsen. 
Achseldrflsen  waren  nicht  geschwollen. 

Nun  kam  noch  ein  umstand,  der  flkr  die  Bösartigkeit  der 
Sache  sprach:  es  zog  sich  ein  mehrere  Centimeter  breiter, 
derberer  und  gegen  die  Umgebung  weniger  gut  abgrenzbarer  Strang 
gegen  die  linke  Achselhöhle  hin.  Dieser  war  gegenflber  den  ent- 
sprechenden Partieen  der  rechten  Bmstdrttse  bedeutend  härter. 
Die  Geschwulst  begann  sich  also  nach  der  Höhe  und 
nach  der  Fläche  auszubreiten. 

Das  Alter  der  ganzen  Krankheit  schätzte  ich  auf  ca.  |  Jahr. 

Dfagnoee:  Scirrhus  mammae. 

Therapie:  Sind  die  Entdeckungen  von  Herrn  Prot  Schflller 
in  Heidelberg  richtig,  so  ist  die  operative  Behandlung  des  Krebses 
theoretisch  unbedingt  su  ?erwerbn;  denn,  wie  ersterer  sagt,  wachsen 
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die  Erebserreger  radiär  bis  anter  die  Haatoberfläcbe,  ohne  dass 
an  den  feinsten  Lymphgeftssen  dem  anbewaffneten  Aage  etwas 
bemerkbar  wäre.  Und  das  Auge  des  Operatears  ist  hSchstens 
mit  einer  in  diesem  Falle  gänzlich  anzareichenden  Brille  bewaffnet 
Mit  dem  Messer  sind  also  nar  die  gröbsten  Veränderangen  za  be- 
seitigen, alles  ttbrige  bleibt  sitzen.  Aas  diesem  Grande  kann  der 
Chirurg  niemals  die  Garantie  fibemehmen,  dass  der  Operierte  frei 
bleibt;  ja  er  kann  noch  nicht  einmal  annähernd  angeben,  wie  lange 
Zeit  der  Operierte  frei  von  Rezidiven  bleiben  wird. 

Selbstverständlich  übernahm  ich  den  Fall:  ists  zweimal  gat 
gegangen  —  den  Ungiacksfall  bei  No.  II  wird  niemand  anf  mein 
Konto  setzen  wollen  —  so  wirds  ein  drittes  Mal  aach  gat  gehen  I 

Ordin«:  Thm'a  (welche  Verd.?  Red.)  jedesmal  10  Tropfen,  Coniom 
macalat  D.  4  jedesmal  5  Tropfen:  zweistandlich  im  ?FechseL 

Da  hatte  ich  mich  schSn  in  die  Nesseln  gesetzt!  Nicht  mit 
dem  Krankheitsfall  and  seiner  Behandlang,  sondern  —  wie  Sie 
sich  wohl  denken  können  —  mit  den  Angehörigen  and  der  An- 
sicht der  Herren  Kollegen  I  Obgleich  wir  mitten  im  Sommer  waren 
and  ich  dies  gar  nicht  verlangt  hatte,  wnrde  mir  nnn  täglich  im 
Sprechzimmer  tüchtig  eingeheizt,  bis  ich  schliesslich  ordentlich 
warm  wnrde.  Erst  kam  die  Matter,  dann  kam  der  Ehemann,  dann 
kamen  die  Kinder:  „Jal  für  was  halten  Sie's  denn?^'  „Für  Krebst'' 
„Kann  man  denn  das  so  heilend'  „Zwei  Fälle  kann  ich  als  gehdlt 
betrachten;  mehrere,  die  ich  mit  demselben  Mittel,  aber  anderer 
Verdünnong  behandelt  hatte,  sind  gebessertes  sagte  ich  der  Wahr- 
heit gemäss.  Das  war  nnn  natürlich  nicht  genügend,  am  jedes 
Misstraaen  zn  heben,  ich  wnrde  vielmehr  mehr  and  mehr  in  die 
Enge  getrieben  and  sagte  schliesslich  zn  dem  Ehemann:  „Wenn 
Sie  nicht  das  nötige  Vertraaen  zn  meiner  Behandlnngsmethode 
haben,  so  können  wir  wenigstens  einen  Versnch  von  8—14  Tagen 
machen;  and  wenn  dieser  nicht  gelingen  sollte,  so  ist  immer  noch 
nichts  versänmt  and  wir  können  die  Operation  alsdann  immer 
noch  vornehmen  lassen.  Ich  glaabe  hinreichend  Kentnisse  za  be- 
sitsen  am  den  richtigen  Zeitpankt  hierfür  nicht  za  versäamen.*' 
Damit  war  er  vorlänfig  berahigt  —  bis  zam  übernächsten  Taget 
Da  kam  er  aber  schon  wieder  —  ängstlicher,  denn  je. 

Inzwischen  hatte  ich  nach  Verlaaf  von  vier  Tagen  die  Kranke 
wieder  nntersacht  and  —  die  Qeschwalst  ging  snccessive  aaf  dem- 
selben Wege,  den  sie  gekommen  war,  znrück:  Achseldrüsen  nicht 
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geschi^oUeii,  der  nach  dieser  hinziehende  Strang  wird  weicher» 
Aber  dem  ,yEreb8nabel''  läset  sich  mehr  gesundes  Gewebe  abheben, 
die  Geschwulst  selbst  wird  meiner  Ansicht  nach  kleiner.  Weniger 
Schmerzen.  — 

Doch  nun  zu  Herrn  H.l  Mit  sorgenToUer  Miene  überreichte 
er  mir  ein  BiUet  eines  Göttinger  Professors  —  wenn  ich  recht 
gelesen  habe,  lautete  die  Unterschrift  ,,Rasch*^  —  des  Inhalts, 
dasB  Frau  H.  nur  recht  bald  nach  Göttingen  kommen  solle.  Falls 
die  Operation  möglichst  frühzeitig  gemacht  würde,  sei  keine  weitere 
Gefahr  vorhanden.  Eine  andere  Art  und  Weise,  den  Krebs 
zu  heilen,  gäbe  es  nicht. 

So?I  —  Nun  grade  nicht!  War  die  Zeit  von  Tier  Tagen,  die 
ich  die  Sache  beobachtete,  auch  sehr  kurz,  so  war  ich  doch  meiner 
Sache  sicher,  und  in  diesem  Fall:  Nunquam  retrorsuml  Und 
wenn  schon  einer  „zurück''  muss,  so  muss  das  die  Krankheit  sein 
und  nicht  der  Arzt!  —  Am  nächsten  Morgen  wieder  eine  angenehme 
Kunde:  Der  betr.  Hausarzt  war  aus  anderen  Gründen  zu  der 
Familie  gekommen  und  wunderte  sich,  dass  Frau  H.  noch  nicht  im 
Krankenhause  seL  Sie  wollte  sichs  noch  einmal  überlegen,  meinte 
diese.  „Überlegen  Sie  sichs  I",  sagte  der  Herr  Kollege,  „aber, 
bitte,  nicht  zu  lange  1'^ 

Infolgedessen  erneutes  Bedenken  des  Ehemannes!  Nun  wurde 
ich  aber  doch  nervös  1  „Ich  nehme  die  ganze  Sache  auf  meine 
Kappet  Zum  Schneiden  ist  noch  lange  ZeitM^  Nochmals  erörterte 
ich  ihm  eingehend  alles  Für  und  Wider  und  als  ich  schliesslich 
auf  seine  Frage:  „Also  Sie  haben  gutes  Zutrauen  zu  der  Sache?*' 
mit:  „Ja!''  antwortete,  verabschiedete  er  sich  mit  den  Worten: 
„Dann  müssen  wir  es  auch  haben!''. 

Und  ich  behielt  auch  diesmal  Becht!  Heute  —  am  1.  Vn.03 
—  nach  dreiwöchentlicher  Behandlung  mit  obigen  Mitteln  ist  die 
Geschwulst  nur  noch  hühnereigross,  das  umgebende  Gewebe  völlig 
gesund,  keine  Schmerzen  mehrl  Als  „bedeutend  gebessert  und 
vor  der  Operation  bewahrt"  in  die  Sommerfrische  entlassen!  d.  h. 
letzterer  Ausdruck  betrifft  lediglich  den  Arzt  —  die  Patientin 
bleibt,  mit  Thuja  und  Gonium  wohlversehen,  zu  Hause.*) 

*)  Anmerk.  d.  Verf.:  Inzwiflehen  (8.  9.  08)  hi^t  die  Kranke  vier  Weehea 
lang  keine  Aimei  eiBgeflommen,  da  ich  verreist  war.  Trotzdem  hat  steh  die 
Qesehwabit  nicht  von  Benea  ve^Sesert. 
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Ein  Fall  von  transitorischem  Irresein 
nach  psychischem  GhoL 

Von  Dr.  OwteT  Jiger,  HildesheisL 


Die  Sache  war  sehr  transitorisolii  aber  anch  sehr  aaageprägfc 
and  die  Einreihnog  in  das  übliche  Schema  nicht  ohne  iieiteres 
▼omiDehinen.  Ist  dies  schon  bei  den  Nenrenkrankheiten  nach 
Ansicht  aller  Autoren  oft  nicht  leicht,  so  wichst  die  Schwierigkeit 
bei  den  gradadl  nnd  qualitativ  so  terschiedenen  geistigen  8t&* 
rangen  noch  mehr. 

StSrangen,  wie  in  diesem  Fallei  kommen  sicherlich  bei  der 
TerhUtnismlssigen  GeringfBgigkeit  der  aaslösenden  Ursache  nicht 
häafig  TOT,  triflt  diese  letztere  aber  ein  in  seiner  Widerstandskraft 
schon  vorher  herabgesetstes  Gehirn,  so  kann  die  psychische 
Reaktion  doch  eine  recht  heftige  sein.  In  dieser  Hinsicht  kirne 
in  nnserem  Falle  als  pr&disponierendes  Moment  die  epQq^tische 
Eonstitation  der  Kranken  in  Betracht,  und  da  mne  schematische 
Einregistrierong  mir  nicht  möglich  erschien,  so  hatte  ich  obige 
Beaeichnung  gewählt,  die  den  klinischen  Erscheinungen  im  wesent- 
lichen entsprechen  dürfte. 

Trotidem,  wie  eben  gesagt,  Epilepsie  die  Qrondlage  gebildet 
hat,  so  hatte  dennoch  die  neuerdings  aufgetretene  geistige  Er- 
krankung mit  einem  epileptischen  Erampfiinfall  oder  Dämmerzustande 
nicht  die  mindeste  Ähnlichkeit.'") 

Frl.  IL  litt  schon  als  Kind  häufig  an  Weinkrämpfen,  wenn 
sie  gescholten  wurde,  und  in  den  Pubertätqahren  stellten  sich 
kienische  Krämpfe  mit  BewussÜosigkeit  periodisch  ein.  Zu  Beginn 
dieses  Jahres  wurde  sie,  nachdem  längere  Zeit  kein  Anfall  dieser 
Art  aufgetreten  war,  auf  der  Strasse  Ton  einem  solchen  fiberrascht. 
Bis  tor  Tier  Tagen  (14.  VI.  08)  war  sie  Yöllig  gesund. 

Am  11.  VI.  08  bekam  sie  nach  heftiger  Aufregung  Wein* 
krämpfe,  die  mit  Unterbrechung  während  dreier  Tage  andauerten. 
Sie  war  in  diesen  Tagen  ySllig  apathisch;  sofern  sie  nicht  weinte, 
gab  sie  überhaupt  kein  Lebenszeichen  Ton  sich,  ignorierte  ihre 
Angehörigen,  sprach  Tor  sich  hin,  häufig  em  und  denselben  Satz 

*)  Hau  äadet  nioht  sdteii,  dsM  Mlehs  nnd  Sludieke  F&Ua  nr  HjBtarie 
Streehnet  wenLou  SntseliiedMi  mit  Uareohtt  In  diesen  Topf  wandert  leüsr 
•Uei,  was  «an  nicht  ohne  weiteres  erkttren  kana  oder  erkilrea  n»g.    D.  Verf. 
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wiederholend,  nachts  warf  sie  sich  unrqhig  auf  dem  Lager  hin 
und  her.  Vom  11.— 14.  VI.  verweigerte  sie  jede  Nahrungsauf- 
nahme. Diese  Beaktion  konnte  meiner  Ansicht  nach  immerhin 
noch  in  der  Hauptsache  in  physiologischen  Grenzen  liegen,  man 
könnte  sie  allenfalls  als  eine  Melancholia  sine  delirio  auffassen. 

Allein  am  14.  VI.  03  kamen  Delirien  hinzu  —  und  zwar  mit 
einem  Endresultat,  das  wieder  mit  der  Melancholie  keine  Ähnlich- 
keit hatte.  An  diesem  Tage  erst  hielten  es  die  Angehörigen 
fftr  nötig,  einen  Arzt  zuzuziehen.  Als  ich  hinzukam,  bnd  ich 
folgendes  Bilds 

J)ie  Kranke  lag  in  tiefer  Bewusstlosigkeit,  Gesicht  blauroti 
Gomealreflex  erloschen,  Pupillen  weit  und  reaktionslos.  Pulsua 
frequens,  altus  et  durus.  Muskeltonus  geschwunden.  Unterkiefer 
herabgesunken.  Gelegentliches  Zucken  von  Muskelgruppen. 
Zwischendurch  durchdringendes  Aufschreien,  ZUineknirschen  und 
Merkmale  unversttndlicher  Worte;  dann  wieder  lag  sie  YöUig  still 
mit  schnarchendem  Atmen;  kein  Fieber.  Die  Bewusstlosigkeit 
hatte  grade  zwei  Stunden  vor  meinem  Eintreffen  eingesetzti  nach- 
dem ein  Stadium  akuter  Verwirrtheit  vorangegangen  war,  in  dem 
die  Kranke  die  Angehörigen  nicht  erkannte,  nicht  wusste  wo  sie 
war,  unstät  und  wirr  mit  gerötetem  Gesicht  um  sich  blickte,  un- 
zusammenhängendes  Zeug  sprach  und  zum  Schlisse  plötzlich  zu- 
sammenbrach. Muskelkrimpfe  seien  nicht  vorangegangen  und 
fehlen  auch  momentan,  abgesehen  von  dem  oben  angegebenen 
gelegentlichen  Zucken  einzelner  Muskelgruppen. 

Bei  einem  derartigen  beftngstigenden  Bilde  sieht  man  sich 
zunächst  nach  äusserlichen  Mitteln  um,  einfach  deshalb,  weil  man 
die  entsprechenden  innerlichen  Arzneien  nicht  bei  sich  trägt. 

Nun  darf  man  zunächst  die  Sache  nicht  mit  einer  gewöhn- 
lichen „Ohnmacht^'  verwechseln  d.  h.  einer  akuten  Anämie  des 
Gehirns.  Das  wird  allerdings  auch  nur  einem  oberflächlichen  Be- 
obachter passieren,  der  über  der  Bewusstlosigkeit  die  psycho- 
motorischen Beizerscheinungen  übersieht.  Den  sofortigen  Au&chluss 
über  die  Blutversorgungsverhältnisse  des  Gehirns  liefert  die  blau- 
rote Färbung  des  Gesichts.  Es  ist  also  Hyperämie  im  Kopfe  und 
damit  auch  im  Gehirn  vorhanden:  ob  aJctive  oder  passive,  das 
möchte  ich  nicht  ohne  weiteres  entscheiden.  Denn  die  Farbe  des 
Gesichts  giebt  darüber  keinen  sicheren  Aufiichluss,  wenngleich  sie 
theoretisch  bei  passiver  Hyperämie  mehr  blaurot  und  bei  aktiver 
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mehr  hellrot  sein  sollte.  Mag  diese  Frage  anentachieden  bleiben, 
denn  sie  ist  nicht  yon  Belang  Ar  die  Therapie! 

Einen  tieferen  Grund  rnnsste  diese  Hypertanie  des  Gehirns 
dennoch  haben  nnd  wir  wollen  diesem  eimnal  etwas  nachspfiren. 

Lassen  wir  —  dem  melancholischen  Beginn  unseres  Krank- 
heitsMes  entsprechend  —  eine  Anzahl  Melancholiker,  wie  wir 
sie  gesehen  habeui  Tor  unserem  geistigen  Auge  BoTue  passieren. 
Wir  finden  sie  anämisch,  in  der  gesamten  Ernährung  herunter- 
gekommen; der  Körper  entspricht  in  der  allgemeinen  Verfassung 
dem  Geiste,  das  Gehirn  ist  schlecht  mit  Blut  tersörgt  Dass  bei 
dieser  Kategorie  die  ungenügende  Blutversorgung  des  Gehirns  die 
Hauptursache  für  dessen  depressive  Erkrankung  bildet,  wird  da- 
durch bewiesen^  dass  in  sehr  tielen  Fällen  die  Melancholie  mit 
roborierender  Diät  und  Schlabnitteln  allein  geheilt  werden  kann. 

Bei  der  typischen  Melancholie  liegt  aber  eine  chronisch  wir- 
kende Ursache  vor;  beim  psychischen  Ghok  dagegen  eine  akute. 
Wie  wirkt  nun  letzterer  auf  die  Blutgefässe  resp.  die  Vasomotoren? 
Es  entsteht  infolge  ihrer  unvermuteten  heftigen  Reizung  ein 
Krampf  der  arteriellen  Blutgefässe,  in  erster  Linie  ein  S^mpf 
der  Gehirnarterien,  dessen  gewöhnliche  Folge  bei  heftiger  Reaktion 
ein  vorabergehender  Bewusstseinsverlust  mit  raschen  Ausgang  in 
Genesung,  eine  einfache  Ohnmacht,  ist.  Nun  verffigt  der  Körper 
über  eine  seit  einer  Reihe  von  Jahren  klinisch  bekannte  Kompen- 
sationseinrichtung in  der  Blutversorgung.  Ist  ein  lebenswichtiges 
Organ  in  seiner  Ernährung  durch  eine  Schädlichkeit  irgend  welcher 
Natur  während  kürzerer  oder  längerer  Zeit  beeinträchtigt,  so  ist 
der  Körper  nicht  bloss  bestrebt  diese  Schädlichkeit  zu  entfernen, 
sondern  auch  zugleich  durch  vermehrte  Blutzufuhr  für  bessere 
Ernährung  zu  sorgen,  d.  h.  der  Organismus  trifft  in  jedem  Falle 
(also  auch  bei  bakteriellen  Noxen)  hier  zwei  Feinde  mit  einem  Schlage, 
die  Schädlichkeit  an  sich  und  deren  konsekutive  Ernährungs- 
störung, da  das  Blut  bekanntlich  für  beide  Tätigkeiten  eingerichtet 
ist.  Also  dem  Stadium  verminderter  Blutzufuhr  in  der  Krankheit 
folgt  ein  Stadium  vermehrter  Blutzufuhr  in  der  Genesung.  Diese 
beiden  Stadien  gehen  häufig  allmählich  in  einander  über,  ohne 
dass  dem  Auge  äusserlich  etwas  bemerkbar  würde.  (NB.  nehme 
ich  hier  die  infektiösen  Schädlichkeiten  aus,  bei  denen  ja  immer, 
äusserlich  betrachtet,  die  Änderung  in  der  Blutversorgung  sehr 
in   die   Augen   springt.      Diese   „entzündliche*'   Kongestion    ist 
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übrigens  meinet  Ansicht  nach  ebenfalls  als  eine  reaktive  Erschei- 
nung Ton  Seiten  des  Körpers  —  als  Abwehrbewegnng  —  zu  be- 
trachten und  nicht  als  eine  Schädlichkeit  an  sich,  die  möglichst 
mit  änsserlichen  KUteanwendungen  za  bekämpfen  ist.) 

Ob  dieser  Ausgleich  sich  allmählich  Tollzieht  oder  ob  eine 
plötzliche  Änderung  in  der  Blutzufiihr  stattfindet,  das  hängt  nun 
von  der  Art  und  Weise  ab,  in  der  die  betreffende  Schädlichkeit 
einwirkt  Beim  psychischen  Ghok  folgt  dem  momentanen  Krampf 
der  Hinigeftsse  (z.  B.  bei  einem  heftigen  Schreck,  mit  Blässe 
des  Gesichts)  fast  imnier  eine  sofortige  Hyperämie  des  letzteren, 
und  dass  sich  diese  Erscheinungsreihe  auch  auf  das  Spinalsystem 
erstreckt,  merkt  der  Erschreckte  selbst:  „es  läuft  ihm  kalt  und 
heiss  ttber  den  Bficken*^ 

Hier  wären  wir  in  der  Oedänkenreihe  zu  einem  gewissen 
Abschluss  gelangt  und  können  die  Sache  bildlich  so  fassen  und 
zugleich  generalisieren:  die  Lebenstätigkeit  des  Gesunden  Yollzieht 
sich  gleichsam  in  regelmässigen  Pendelbewegungen.  Gibt  man 
dem  Pendel  einen  stärkeren  Ausschlag  nach  der  einen  Seite,  so 
erhält  man  auch  nach  der  entgegengesetzten  einen  solchen. 

Wie  sich  im  einzelnen  Fall  die  Sache  gestalten  wird,  das 
wird  man  nur  schwierig  voraussagen  können,  denn  das  hängt  in 
erster  Linie  von  der  Labilität  der  Vasomotoren  des  Individuums 
ab,  und  dies  ist  eine  nicht  voraus  zu  bestimmende  Grösse.  Je 
heftiger  und  plötzlicher  die  psychische  Schädlichkeit  einwirkt,  je 
labiler  die  Vasomotoren  des  betreffenden  Individuums  sind,  oder 
aOgemein  gesprochen,  je  „nervöser"  der  betreffende  Mensch  ist, 
desto  erheblicher  und  plötzlicher  wird  die  Gleichgewichts- 
störung sein  und  desto  schwieriger  wird  diese  sich  wieder  aus- 
gleichen. Wie  die  klinische  Erfahrung  zeigt*)  —  und  auf  diese 
sind  wir  bei  geistigen  Erkrankungen  hauptsächlich  angewiesen  — 
kann  es  bei  solchen  Individuen  zu  Überkompensationen  in  der 
Blntversorgung  des  Gehirns  kommen,  d.  h.  die  plötzlich  dorthin 
geworfene  Blutmenge  ist  zu  gross  und  infolgedessen  werden  ebenso 
plötzlich  die  depressiven  Erscheinungen  durch  ezzitative  ersetzt: 
das  ursprünglich  blasse  Gesicht  rötet  sich  plötzlich,  es  treten 
Delirien  auf  — für  kürzere  oder  längere  Zeit.  Das  muss  natflrlich 
nicht  immer  so  sein,   denn   bei  geistigen  Erkrankungen   spielen 


*)  Vf].  das  DeUrinv  aeutum!    D.  Verf. 
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Bemerkungen  über  Erkrankungen 
des  Gehörorgans. 

Von  Dr.  CMseTiug  ju. 

Die  Anregung  zo  den  nachfolgenden  Zosammenstellangen  ist 
gegeben  worden  darch  die  unheimliche  Häufigkeit  von  Ohrenleiden 
im  AnschluBB  an  die  Influenza-Epidemie  des  vorigen  Winters. 

Soweit  nicht  eigene  Er&hrungen  die  Grundlage  bildeui  ist  sie 
geschöpft  aus  einem  Beferat  Aber  die  neuesten  Leistungen  in  der 
Ohrenheilkunde  in  den  Schmidt'schen  Jahrbüchern.  —  In  unsrer 
Zeitschrift  sind  drei  wertvolle  Artikel  über  dasselbe  Thema  er- 
schienen,  der  eine  von  Weber  über  den  trockenen  Mittelohrkatarrh 
im  XIV.  Bandi  Heft  VI,  der  zweite  von  Dahlke,  der  dritte  von 
Baltzer. 

Die  nachfolgenden  Bemerkungen  sind  eben  nur  als  solche  auf- 
zufassen, enthalten  nichts  voUstftndiges,  nur  eine  Auswahl  neuerer 
Ansichten  über  das  eine  oder  andere  Thema,  im  übrigen  nur 
eigene  Erfahrungen,  besonders  bei  den  homöopathisch- therapeu- 
tischen Gesichtspunkten. 

Die  Diagnose  der  Hörschärfe  betreffend,  so  werden  hier 
nur  persönliche  Erfohrungen  gegeben  oder  solche  Tatsachen,  die 
ziemlich  sicher  gestellt  sind. 

Bei  der  Verwendung  der  Flüstersprache  kommt  in  Betracht 
die  Ermüdung  des  Ohres: 

Jedem,  der  überhaupt  Gehörprüfungen  macht,  muss  es  auf- 
fallen, wie  manche  Patienten,  besonders  Kinder  die  ersten  Worte 
gut  wiederholen,  dann  plötzlich  keine  Antwort  mehr  geben;  dies 
geschieht  dann  auch  nicht,  wenn  der  Prüfende  laut  spricht,  wo- 
durch Fehlschlüsse  vermieden  werden  können. 

Dann  spielt  auch  die  Art  der  Worte  eine  sehr  grosse  Bolle. 
Oft  werden  Worte,  wie  Wasser,  Sechsundsechzig  auf  6  m  gehört, 
Mutter,  Hammel  auf  5  cm.  Das  wird  bewirkt  durch  vermehrte 
Spannung  des  Trommelfells.  Ebenso  leidet  bei  Trommelfelllücken 
die  Wahrnehmung  der  tiefen  Töne,  aber  auch  die  der  Explosiv- 
laute.   Nach  Verlust  von  Trommelfell,  Hammer  und  Ambosa  werden 
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B  und  U  schlechter  gehört,  besser  die  Übrigen  Vokale  und  die 
Zischlaute,  schlecht  Explosivlaute  und  F. 

Die  Taschenuhr  ist  sur  Differential-Diagnose  empfohlen  worden. 
Dieselbe  wird  normaler  Weise  an  dem  Ohre  am  Tragus  doppelt  so 
laut  gehört  als  an  den  Spitzen  des  Processus  mastoideus. 

Die  Wahrnehmung  vom  Tragus  nimmt  bei  Erkrankungen  des 
schalleitenden  Apparates  bis  zum  Verschwinden  ab,  am  Warzen« 
fortsatz  ist  sie  unverändert. 

Beide  Leitungen  leiden  bei  Labyrinth-Erkrankungeui  besser 
bleibt  jedoch  die  vom  Tragus  her. 

Der  Binne'sche  Versuch  ist  diagnostisch  viel  zuverlässiger  als 
der  von  Weber. 

Der  Oell^'sche  Versuch  besteht  darin,  dass  bei  positivem 
Aus&ll,  wenn  die  Luft  im  äussern  Gehörgang  durch  einen  darauf 
gesetzten  Ballon  verdichtet  wird,  der  Ton  einer  auf  den  Scheitel 
gesetzten  schwingenden  Gabel  abgeschwächt  wird. 

Im  aUgemeinen  ist  eine  Erkrankung  des  schalleitenden  Appa- 
rates anzunehmen,  wenn  Gell6  und  Binne  negativ  ausfallen; 
positiven  Gell^  soll  weder  ein  massiges  Schallleitungshindernis, 
noch  eine  Labyrinthaffektion  ausschliessen.  Binne  ist  sicherer 
als  Gell& 

Prognostische  Schlösse  bei  noch  gut  hörenden  Mitgliedern 
belasteter  Familien,  femer  bezflglich  der  Erfolge  der  eingeleiteten 
Behandlung  lassen  sich  ziehen  aus  dem  AusfaUe  des  Gell^schen  Ver- 
suches. Hierzu  ist  der  mit  der  Hand  leicht  abzuschätzende  Druck 
auf  den  Ballon  zu  verwenden,  welcher  notwendig  ist,  um  den 
Stimmgabelton  abzuschwächen:  je  feiner  das  Hörvermögen,  um  so 
exakter  der  Ausfall  des  Gell^schen  Versuches  im  positiven  Sinne, 
ein  desto  geringerer  Druck  ist  also  erforderlich,  um  das  genannte 
Besultat  zu  erreichen. — Für  die  nachher  zu  schildernde  Therapie 
erscheint  es  noch  besonders  wichtig,  dass  von  mehreren  Seiten 
auf  den  Zusammenhang  mit  Nasen-  und  Bachenleiden  hinge- 
wiesen wurde« 

Einfluss  der  Witterung  auf  die  Entstehung  entzündlicher 
Ohrenleiden  ist  gegeben  durch  die  krankmachende  Disposition 
einer  Erkältung  und  durch  die  denselben  Faktoren  entstammende 
grössere  Virulenz  der  Mikroorganismen. 

Für  die  homöopathische  Therapie  wichtig  ist  es,  dass  neuere 
Untersuchungen  die  nach  grossen  SaUcyl-  und  Chinin-Dosen  ent- 
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stehenden  Hörstöningen,  yemrsacht  darcb  Hyper&mie  des  Lalrjr- 
rinthes,  mit  Blatanstritt  besonders  aach  in  dem  Dactus  eocfalettris, 
als  direkte  Oiftwirkang,  nicht  als  Folge  der  durch  die  Gifte  be- 
wirkten Snffocation  nachgewiesen  haben. 

Bei  Scharlach  findet  sich  in  jedem  Falle  eine  Erkrankung 
des  Mittelohres  TOn  den  leichtesten  bis  zu  den  schwersten  Formen, 
ohne  dass  Ohrenfluss  vorhanden  zu  sein  brauchti  weswegen  die 
Ohrenspiegeluntersuchung  sehr  wichtig  ist.  Ffir  die  Therapie  yon 
Bedeutung  ist  die  Tatsache,  dass  die  Tube  fast  immer  frei  ist, 
die  Infektion  des  Ohres  also  meist  eine  haematogene  ist,  in  erster 
Linie  durch  Streptococcen. 

Auch  bei  den  Masern  ist  das  Gehörorgan  fast  immer  beteiligt, 
oft  sehr  schwer,  weswegen  auch  hier  dem  Ohre  grosse  Aufmerk- 
samkeit zu  schenken  ist.  ' 

Die  Ohrenerkrankungen  bei  Influenza  haben  yerschiedene  be- 
zeichnende Eigentfimlichkeiten:  Die  Otitis  media  zeigt  bei  dieser 
Aetiologie  oft  Ecchymosen  und  Blutblasen  am  Trommelfell  und  Ge- 
hSrgang,  blutgemischten  Ausfluss,  sehr  starke  und  langdauernde 
Ohrenschmerzen,  heftige  subjektive  Ger&usche  und  ausgeprägte 
Hörstörung,  häufige  Komplikationen  des  Warzenfortsaties  und  des 
Gehirns. 

Eine  Kranke  dieser  Art,  Frau  von  30  Jahren  betrug  sich 
leichtsinnig  während  der  Influenza  und  erwarb  eine  Otitis  media, 
die  sie  ca.  14  Tage  lang  für  die  stärksten  stimmlichen  Anstren- 
gungen völlig  taub  machte,  die  subjektiven  Geräusche  enorm 
stark,  beiderseits  wölbte  sich  das  Trommelfell  blasenartig  vor. 
Dabei  bestand,  was  für  die  Therapie  nach  Ansicht  vom  Verbsser 
sehr  wichtig,  beiderseits  ein  enormer  Schnupfen  mit  Beteiligung 
der  Stirnhöhle.  Die  eingeleitete  Therapie  liess  den  Prozess  nach 
spontanem  Durchbruch  des  Trommelfells  in  8  Wochen  mit  normaler 
Hörschärfe  und  spurlos  geheiltem  Trommelfell  verlaufen. 

Pneumo-  und  Streptococcen  auch  Staphylococcen  sollen  die 
Influenzaotitiden  veranlassen,  keine  spezifischen  Mikroben. 

Über  die  Otitis  bei  Diabetes  mellitus  möge  einiges  er- 
wähnt werden,  da  Verf.  einen  recht  instruktiven  Fall  selbst  be- 
obachtete. Es  beginnt  die  Mittelohrerkrankung  meist  unter  dem 
Bild  einer  sehr  starken  Entzündung  mit  akutem  Beginn,  heftigen 
andauernden  Schmerzen,  massenhaftem  dUnnem,  oft  blutigem  Ausfloss. 
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Von  vielen  Seiten  wird  betont,  dasa  bei  dieser  Aetiologie  schwere 
Erkrankungen  des  Warzenfoitsatzes  besonders  häufig  sind. 

Der  eigene  Fall  betraf  einen  Mann  von  70  Jahren  mit  6,6  Prz. 
Zucker.  Ausser  einer  schweren  Otitis  media  war  eine  Beteiligung 
des  Warzenfortsatzes  im  Beginn  vorhanden.  Beide  Aflfektionen 
heilten  ohne  Operation  innerhalb  4  Wochen  aus,  was  um  so  er- 
fireulicher  war,  lüs  bei  solchen  Kranken  Sepsis  und  Coma  droht. 

Eine  grosse  Beihe  von  Ohraflfektionen  sei  fibergangen,  die 
kein  allgemeines  praktisches  Interesse  haben. 

Von  allgemeinen  Symptomen  soll  die  Autophonie,  das  starke 
Widerhallen  der  eigenen  Stimme  und  des  Atemgeräusches,  her- 
stammen von  einem  mangelhaften  Verschluss  der  Tube  in  ihrem 
BachenteiL  Fälle  mit  erschwerter  Durchgängigkeit  bei  Käthe- 
terismus  sollen  sich  dadurch  erklären,  dass  die  durch  den  Katarrh 
starr  gewordene  Tubenwand  sich  nicht  anlegt  und  so  das  untere 
Tubendrittel  offen  bleibt,  was  far  das  Widerhallen  genfigt. 

Die  Paracusis  Willisii,  das  Besserhdren  im  Lärm,  soll  darauf 
bonhen,  dass  in  diesen  Fällen  eine  Schwerhörigkeit  vorhanden 
ist,  bei  der  die  Erregbarkeit  der  Neurone  eine  abnorm  hohe  ist. 
Hier  sollen  die  starken  Gehörreize  die  Berfihrung  der  einzelnen 
Zellen  der  Neurone  verbessern. 

Von  den  Erkrankungen  des  äusseren  Ohres  seien  nur 
einige  allgemeine  interessante  Punkte  hervorgehoben. 

Fremdkörper  im  Ohr:  Gerade  ffir  den  Homöopathen  mit 
seinem  erfolgreichen  fiberwiegend  arzneilichen  Verfahren  liegt  die 
Gefahr  nahe,  mechanische  Gesichtspunkte  bei  der  Behandlung  von 
Krankheiten  zu  fibersehen  und  sich  zu  blamieren,  unter  den 
Leiden^  fflr  die  diese  Verhältnisse  wichtig  sind,  befindet  sich  die 
Chorea.  In  der  Poliklinik  konnte  Verf.  gelegentlich  5  Fälle  zu 
gleicher  Zeit  im  Kurs  vorstellen;  4  davon  heilten;  die  einen  durch 
Zink,  die  andern  durch  Ignatia.  Der  ffinfte  erst  durch  Korri- 
gierung einer  Myopie. 

So  wird  von  einer  Chorea  berichtet,  die  erst  heilte,  als  ein 
Stack  Blei  entfernt  wurde,  welches  dicht  am  Trommelfell  lag. 

Eine  grosse  Beihe  von  schweren  Erkrankungen,  selbst  mit 
Gehirn-Komplikationen,  wird  berichtet,  wo  ungeeignete  Versuche 
zur  Entfernung  von  Fremdkörpern  die  Ursache  waren. 

Verf.  sah  vor  einiger  Zeit  einen  Fall,  wo  ein  Kind,  welches 
eine  Art  Hineinstecke-Manie  hatte,  in  ein  Nasenloch  einen  dicken 
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Schuhknopf  hineingesteckt  hatte.  Die  instramentellen  Vereacha 
trieben  den  Fremdkörper  immer  tiefer  hinein  unter  Lftdirang  der 
Schleimhaut^  während  ein  Hineinblasen  mit  dem  Luftballon  in  die 
andere  Nasenhilfte  ihn  sofort  glatt  heraustrieb. 

Epidermispfropfen  im  äusseren  GehSrgang  sind  nicht 
selten  und  bereiten  bisweilen  dem  Ungeübten  diagnostische  Schwierig- 
keiten. Wenn  sie  den  Gang  völlig  einschliessen,  kommen  Symp- 
tome  KU  Stande,  die  denen  bei  Geruminal  Pfropfen  entsprechen: 
Schwerhörigkeit,  subjektive  Geräusche,  leichte  Schmensen.  Eine 
durch  Stochern  entstandene  infektiöse  äussere  Otitis,  sowie  der 
mechanische  Druck  des  Propfens,  kann  schwere  Schädigungen  des 
Mittelohrs  su  Folge  haben,  besonders  bei  schwerverletztem  Tronunel- 
feil,  wobei  es  dann  oft  nicht  leicht  ist  zu  entscheiden,  ob  der 
Epidermispfropfen  (Cholesteatom)  von  aussen  nach  innen  oder  um- 
gekehrt gewachsen  ist. 

Bezüglich  der  Furunkel  des  äussern  Gehörgangs  möchte  Verf. 
einer  ätiologischen  Vermutung  beitreten,  dass  nämlich  diese  und 
akute  Otitis  media  unter  anderm  durch  Einatmen  von  Kloakengasen  zu 
Stande  kommen.  Verf.  beobachtete  nämlich  eigentümliche  Familien- 
Epidemien  von  Furunkeln  in  Häusern,  die  bei  dem  bekannten 
Wolkenbruch  im  vorigen  Jahre  gänzlich  durchflutet  waren  und 
davon  in  einigen  Räumen  durchdringenden  Muffgeruch  zurück- 
behalten hatten. 

Mlttdohr. 

Die  scle rotischen  Prozesse  im  Mittelohr  sind  in  dem  oben 
erwähnten  Aufsatz  von  Weber  so  ausgezeichnet  beschrieben,  dass 
hier  nur  einige  neuere  Ergebnisse  mitgeteilt  sein  mögen. 

Unter  den  Fällen  von  trockenem  chronischem  Mittelohrkatarrh 
oder  von  Paukenhöhlen- Sclerose  wird  eine  Reihe  von  Fällen 
herausgehoben,  wo  bei  starker  Schwerhörigkeit  eine  primäre 
Labyrinthaffektion  auszuschliessen  und  der  Grund  zu  der  Hör- 
störung in  einer  Störung  der  Funktion  der  Paukenhöhlenfenster 
zu  suchen  war.' 

Hier  kommt  unter  anderen  im  einzelnen  in  Betracht:  Rigi-* 
dität  des  Steigbügels  durch  feste  Adhäsionen;  Synostose  des  Steig- 
bügels oder  Verkalkung  seiner  Gelenkverbindung;  Stapes-Starrheit 
mit  sekundärer  Labyrinth-  oder  Nervenaffektion,  isolierte  Starrheit 
der  Fenestra  rotunda,  Erkrankung  beider  Fenster. 

Grund  zu  diesen  Veränderungen  kann  ausser  dem  katarrh- 
alischen auch  der  eitrige  Mittelohrenkatarrh  geben. 
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Aach  Hammer  und  AmbosB  können  zu  gleicher  Zeit  Anky- 
losen der  Gelenke  aufweisen. 

Sekundare  Atrophie  der  nervösen  Teile  des  Ohres  tritt  nur 
bei  Synostose  beider  Fenster  leicht  ein.  Entzandliche  Vorgänge 
im  Labyrinth  oder  Neubildung  von  Knochen,  Bindegewebe,  Kalk 
im  Innern  Ohr  werden  beobachtet. 

Bei  unversehrtem  Labyrinth  bewirken  Veränderungen  am 
Steigbflgel  keine  Taubheit,  wohl  aber  Starrheit  beider  Fenster. 

Femer  wird  über  Paukenhöhlen-Sderose  mit  Verknöcherung 
der  SteigbOgelgelenke  berichtet,  die  bei  jugendlichen  Kranken  in 
der  knöchernen  Labyrinthkapsel  beginnen  soll;  der  Prozess  besteht 
in  Spongiosierung  vorhandenen  und  Neubildung  lockeren  Knochens. 

Wenn  durch  Fortschreiten  dieser  Barefizierung  die  Perilymphe 
des  Labyrinthes  schliesslich  nur  noch  durch  dftnne  bindegewebige 
Wehren  von  den  Lymphräamen  des  neuen  Knochengewebes  getrennt 
sind«  entstehen  damit  Schwankungen  der  Labyrinthflüssigkeit  mit 
konsekutiver  Qehörverschlechterang  oder  bei  plötzlichem  Durch- 
bruch Menifere'scher  Symptomen-Komplex. 

Das  Unangenehmste  bei  der  Otitis  media  suppurativa  ist 
der  Umstand,  dass  es  oft  ausserordentlich  schwierig  ist,  zu  ent- 
scheiden, ob  nach  Abklingen  der  anfilnglichen  störmischen  Symptome 
in  der  Tiefe  noch  ein  allmählich  weiter  kriechender  eitriger  Prozess 
vorhanden  ist,  der  unvermutet  schwere  Erscheinungen  machen  und 
einen  energischen  Eingriff  erforderlich  machen  kann. 

Gewisse  klinische  Beobachtungen,  die  gerade  die  Unsicherheit 
bezüglich  Vorhersagen  des  Verlaufs  jedes  einzelnen  Falles  bedingen, 
finden  eine  interessante  Beleuchtung  durch  bakteriologische  Befunde. 

Die  verhältnismässig  gutartig  verlaufenden  Fälle  sind  durch 
eine  Pneumococcen-Lifektion  des  Gehörorgans  bedingt. 

Dabei  endet  der  Prozess  rascher,  die  Eiterabsonderang  ver- 
siegt eher,  das  Trommelfell  und  das  Hörvermögen  leidet  weniger. 

Auch  bei  der  Mastoiditis  bewährt  der  Pneumoniecoccus  seine 
verhältnismässige  Gutartigkeit.  Es  sind  die  Fälle,  wo  mit  einer 
zauberhaften  Geschwindigkeit  im  Anschluss  an  eine  sehr  massige 
Otitis  media  nach  oft  schon  2  Tagen  plötzlich  ein  oberflächlich 
liegender  Abscess  am  Warzenfortsatz  sich  präsentiert.  Bei  der 
Incision  findet  man  eine  ziemlich  tiefe  gezackte  Höhle  im  Processus. 

Es  handelt  sich  hierbei  um  eine  Erkrankung   der  äussersten 

Knochenzellen  allein,  das  fibrige  ist  gesund. 
Bd.xxn.  ^ 
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Daher  sind  die  Erscheinungen  nach  der  Incision  yöllig  yer- 
Bchwondeni  die  Wunde  vernarbt  sehr  rasch. 

Die  eignen  derartigen  Fälle  betrafen  alle  Kinder.  Die  Eltern 
brachten  sie  erst,  als  der  Abscess  sich  zeigte» 

Auch  tiefer  gehende  Eiteransammlungen  bleiben  meist  zwischen 
Dura  mater  und  Knochen  lokalisiert  (Extradural-Abscess).  Sinne- 
Thrombose  und  Gehim-Abscess  Men  dem  Pneumococcus  nicht 
zur  Last 

Der  Streptococcus  ist  viel  unheimlicher.  Seine  Mastoiditis 
erstreckte  sich  Über  den  ganzen  Fortsatz.  Sie  ist  die  häufigere 
Form;  wie  der  Streptococcus  Yorwiegend  der  Erreger  der  akuten 
Otitis  m«;  so  auch  der  Sinus-Thrombose  und  des  Gehirn- Abscesses. 

Das  chronisch  Werden  der  Otitis  wird  auf  bakterielle  Or&ude 
zurflckgeführti  sekundäre  Infektion  durch  Saprophyten  oder 
Staphlococcus;  dann  auf  lokale  GrAndCi  so  chronische  Entzün- 
dungen im  äussern  Gehörgang  oder  Nasen-Bachenraum,  Erkran- 
kungen des  Warzenfortsatzes,  ungüustig  gelegene  Trommelfell- 
perforation; schliesslich  auf  konstitutionelle  Gründe. 

Bei  Patienten,  die  älter  sind  als  40  Jahre,  ist  die  Indikation 
zur  Aufineisselung  des  Wanzenfortsatzes  früher  gegeben,  da  die 
meist  vorhandene  Sclerosierung  der  Mastoid-Lamellen  die  Symp- 
tome einer  Affektion  des  Prozesses  leicht  verdeckt. 

Die  Beschaffenheit  der  Trommelfell-Perforation  soll  diagno- 
stische Anhaltepunkte  ergeben: 

Bei  einer  Paukenhöhlen-Eiterung  ohne  Komplikationen  befindet 
sich  der  Durchbruch  unten,  hinten  vom  Umbo  oder  umgiebt  ihn 
nierenförmig* 

Bandständigkeit  im  hintern  untern  oder  vordem  obem 
Trommelfellquadranten  deutet  auf  Caries  der  entsprechenden 
Paukenhöhlenwand.  Bandständige  Lage,  vorn  und  mitten  im 
Trommelfell,  weist  auf  starke  Tubeneiteruog. 

Chronische  Blenorrhö  mit  Durchbruch  im  hintern  obern 
Quadranten  lässt  Caries  des  langen  Ambossschenkels  vermuten, 
reicht  ersterer  bis  zur  Knochenwand  und  darüber  hinausi  so 
deutet  das  auch  auf  Oaries  des  Ambosskörpers  und  der  benach- 
barten Mastoid-Zellen  hin. 

Bei  Atticus- Eiterung  sitzt  die  Öffnung  in  der  Membrana 
flacdda  und  zwar:  bei  Caries  des  Hammerkopfes  unmittelbar  über 
dem  Processus  brevis,  bei  Caries  des  Amboss  hinter  ihm* 
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Ist  das  Äntnm  mastoideam  miterkrankt,  so  reicht  die  Öffnung 
in  der  Membrane  bis  an  die  vordere  Knochenwand  oder  sie  sitzt 
in  der  knöchernen  Anssenwand  des  Atticus  oder  in  derselben  und 
der  Membrana  flaccida,  über  dem  Processus  brevis,  wenn  der 
Hammerkopf  ergriffen  ist,  weiter  sich  nach  hinten  erstreckend; 
wenn  die  beiden  äusseren  Gehörknöchelchen  ergriffen  sind« 

Kollege  Schwarz  hat  hier  schon  im  Verein  gelegentlich  darauf 
hingewiesen  und  auch  einen  diesbezflglichen  Vortrag  versprochen, 
dass  bei  der  Säuglings-Otitis  häufig  Erscheinungen,  die  direkt  auf 
das  Ohr  hinweisen,  fehlen.    Das  wird  von  vielen  Seiten  betont. 

Man  kommt  oft  in  die  grössten  diagnostischen  Beklemmungen, 
wenn  man  nicht  bei  dunklen  fieberhaften  Erkrankungen  im  Säug- 
lingsalter an  eine  otitische  Möglichkeit  denkt. 

Das  TrommelfeU  ist  nicht  gerötet  und  geschwollen,  nur  vor- 
gewölbt, getrübt,  durchfeuchtet,  zeigt  hier  und  da  leichte  Injektion. 
Perforation  ist  selten. 

Die  Symptome  bestehen  in  Unruhe,  Verlust  von  Appetit  und 
Schlaf,  SchreieUi  Erbrechen,  anhaltendem  Fieber  bis  40^;  seltener 
Koma,  Nackenstarroi  Strabismus,  Krämpfe« 

Die  letzten  Symptome  in  Verbindung  mit  den  bisweilen  vor- 
kommenden DrOsenschwellungen  in  der  Umgegend  des  Ohres, 
können  auch  noch  manchmal  die  Diagnose  dunkel  lassen. 

In  einer  Familie,  wo  der  einzige  männliche  Nachkomme 
infolge  von  Krämpfen  blödsinnig  geworden,  die  weiblichen  normal, 
kam  zum  Schluss  ein  Junge.  Infolge  der  Ghrösse  und  Weite  der 
Fontanellen  und  Nähte  sagte  ich  der  Mutter,  das  Kind  würde 
Krämpfe  bekommen,  wenn  sie  nicht  fortdauernd  Galcarea  phos- 
phorica  verabreiche.  Als  das  Kind  zwei  Monate  alt  war,  wurde 
ich  eilend  gerufen,  das  Kind  hatte  Krämpfe!  Wie  die  Mutter 
gestand,  hatte  sie  Galcarea  phosphorica  nicht  gegeben,  weil 
„Phosphor  doch  so  giftig*  wäre.  Nun  wurde  das  Mittel  angewendet, 
jedoch  blieb  das  Kind  unruhig,  die  Krämpfe  wiederholten  sich 
zweimal.  Die  linksseitigen  periauriculären  Lymphdrüsen  schwollen 
an,  es  trat  Ausfluss  aus  dem  linken  Ohre  ein.  Der  Gehörgaug 
war  so  eng,  dass  ein  lokaler  Befund  nicht  erhoben  werden  konnte. 
Unter  diesen  Umständen  erschien  es  sehr  zweifelhaft,  ob  die  an- 
fängliche Diagnose  richtig  und  nicht  vielmehr  eine  Otitis  vorläge 
Der  Verlauf  ergab,  dass  es  sich  um  Furunkulose  des  äusseren 

so* 
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GehSrgangB  handelte;  die  Krämpfe  kehrten  bei  Oalc&rea*Fort- 
gebranch  nicht  wieder. 

Wichtig  ist  es  in  solchen  FUeni  auch  bei  Erwachsenen,  an 
das  Vorhandensein  kleiner  Lymphdrüsen  an  der  Wurzel  der  Ohr- 
muschel dicht  Ober  dem  Processus  zu  denken^  deren  Schwellung 
sonst  eine  Mastoiditis  vortäuschen  kann. 

Die  Erkrankungen  des  Warzenfortsatzes  mfissen  in  solche 
geteilt  werden,  die  im  Anschluss  an  akute  und  in  solche,  die  nach 
chronischen  Mittelohreiterungen  entstehen. 

Wenn  bei  einer  akuten  gewöhnlichen  eitrigen  Otitis  media 
sich  leichte  Druckempfindlichkeit  und  Schwellung  am  Warzenfort- 
satz zeigen,  so  ist  anzunehmen,  dass  die  Zellräume  desselben  in 
leichter  Weise  miterkrankt  sind. 

Bei  grosser  Virulenz  der  Krankheitserreger,  wenn  der  Eiter 
längere  Zeit  unter  hohem  Druck  steht  bei  nicht  perforiertem 
Trommelfell,  wenn  der  betreffende  Organismus  geschwächt  durch 
erbliche  oder  konstitutionelle  Krankheitsanlagen,  geht  die  Er- 
krankung auf  den  Knochen  über,  es  entwickelt  sich  eine  ausge- 
prägte Mastoiditis.  Trotzdem  das  Trommelfell  perforiert,  nehmen 
die  Schmerzen  zu,  die  Druckempfindlichkeit  und  die  Schwellung 
am  Warzenfortsatz  verstärken  sich. 

Bisweilen,  besonders  bei  Influenza  und  Diabetes,  verlaufen  die 
ausgedehntesten  Zerstörungen  im  Knochen  ohne  Symptom,  be- 
sonders da  Fieber  bei  Erwachsenen  fast  immer  fehlt,  wenn  der 
Eiterabfluss  frei  ist*  Bei  Kindern  ist  hohes  remittierendes  oder 
intermittierendes  Fieber  vorhanden. 

Ein  ziemlich  sicherer  Hinweis  ist  starke  Störung  des  Allge- 
meinbefindens, welche  erst  mit  dem  Durchbruch  des  Eiters  aufhört 

Auf  die  Schädelhöhle  breitet  sich  der  Eiterprozess  bei  Er- 
wachsenen nur  allmählich  und  ohne  erkennbare  Zeichen  aas. 

Dass  die  chronische  eitrige  Otitis  media  meist  nur  bei  jungen 
Individuen  eine  Erkrankung  des  Warzenfortsatzes  zur  Folge  haben 
soll,  möchte  ich  auf  Grund  eigener  Erfahrungen'  nicht  unter- 
schreiben; ich  sah  einen  solchen  Fall  bei  einem  40jährigen 
Menschen  nach  20jährigem  Bestehen  der  Otitis  media.  Auch 
waren  die  Erscheinungen  durchaus  nicht  so  unbestimmt  und  milde, 
wie  für  diese  Fälle  behauptet  wird. 

um  zweifelhafte  Heerde  im  Innern  des  Knochens  bei 
fe'ehlen  äusserer  Erscheinungen  nachzuweisen,  wurde  neuerdings 
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wieder  empfohleiii  entsprechende  Stellen  am  Warzenfortsats  ver* 
gleichend  zn  perkatieren.  Dämpfung  &0II  Eitdransammlang  ent- 
Bprechen.  Es  darf  aber  an  den  zu  perkutierenden  Stellen  keine 
Schwellang,  keine  Sehne  oder  Haare  liegen. 

Eine  andere  Methode  wählt  über  60  cm  lange  Hörschlänche, 
die  mit  dem  einem  Ende  ins  Ohr  des  üntersuchers  gesteckt,  mit 
dem  andern  mit  einem  Ohrtrichter  armierten  auf  entsprechende 
Stellen  des  Warzenfortsatzes  beiderseits  aufgesetzt  werden. 

Eine  anf  die  Stirn  in  die  Mitte  aufgesetzte  schwingende 
Stimmgabel  soll  auf  dem  Ohr  stärker  gehört  werden,  welches  einer 
Eiteransammlung  im  Warzenfortsatz  entspricht. 

Bei  dem  eigentlichen  Eztradural-Abscess  steht  der  Eiter- 
herd, der  zwischen  Dura  mater  und  Knochen  sich  befindet,  mit 
der  Erkrankung  im  Warzenfortsatz  höchstens  durch  eine  enge 
Fistel  in  Verbindung. 

Die  Otitis  media,  bei  den  unkomplizierten  Fällen  meist  eine 
akute,  Yerläuft  oft  mit  geringer  Eiterung  und  massigen  Symptomen. 
Oft  ist  sie  schon  geheilt,  wenn  der  Eztradural-Abscess  sich  bildet, 
bisweilen  liegt  nur  eine  katarrhalische  Otitis  vor. 

Der  Weg,  den  die  Infektion  vom  Mittelohr  aus  gegangen  ist, 
präsentiert  sich  bald  als  dfinne  Fisteln  oder  als  mit  eitrig  belegter 
Schleimhaut  versehene,  rosenkranzartig  hintereinander  gelegene 
Knochenzellen. 

Die  chronischen  Fälle  unterscheiden  sich  durch  ausgedehnte 
EiterangsTorgänge  im  Mittelohr  und  Warzenfortsatz,  die  durch 
Knochenfisteln  zu  dem  äusseren  Hirnhaut -Abscess  hinleiten. 
Letzterer  ist  durch  Granulationen  gegen  das  Gesunde  abgegrenzt 
und  ist  meist  hasel-  bis  wallnussgross,  bisweilen  indessen  diffus 
gestaltet. 

Die  Erkrankung  verläuft  fast  immer  fieberlos;  wenn  solches 
vorhanden,  so  weist  es,  wenn  im  Ohre  selbst  keine  Eiter- Verhaltung 
|orhanden,  auch  keine  allgemeine  Meningitis  da  ist,  hin  auf  eine 
nnschriebene  Meningitis,  eine  Sinus-Phlebitis  oder  Abscess  vom  Sinus. 

Bei  einem  ausserhalb  der  Dura  gelegenen  Abscess  sind  immer 
Schmerzen  da,  im  Ohr,  über  der  kranken  Stelle,  Schläfe, 
Stirn,  bisweilen  sehr  heftig,  diagnostisch  jedoch  nur  zu  verwerten, 
wenn  ein  Ursprung  im  Ohr  ausgeschlossen. 

Von  keinem  diagnostischen  Wert  sind  Schwindel,  Veränderungen 
im    Augenhintergrnnd;    bisweilen    vorhanden    sind    lokale   Hirn- 
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Symptome:  gekreuzte  Paresen,  Sensibilitäts-  and  SprachstSningen; 
Palsverlangsamung  ist  verdächtig. 

Falls  Beziehung  zam  Ohr  selbst  abzuweisen,  so  können  sub- 
periostale  Eiterungen  hinter  dem  Warzenfortsatz,  Schwellungen 
bis  zum  Hinterkopf  oder  nach  oben  vom  Processus  bei  Eiterung 
in  der  mittleren  Schädelgrube  bei  Freisein  des  ersteren,  Druck- 
empfindlichkeit an  einer  bestimmten  Steile  des  Schädels  diagnostisch 
wichtig  werden. 

Lange  Dauer  einer  akuten  Ohren-Eiterung  bei  sonst  günstigen 
Umständen,  Mangel  an  Appetit,  Zungenbelag,  Verstopfung  sprechen 
fOr  das  Vorhandensein  eines  Extradural-Abscesses.  Die  Diagnose 
ist  immer  unsicher  und  kann  entschieden  werden  nur  durch  Auf- 
meisselung. 

Die  Prognose  ist  in  den  akuten  Fällen  gut 

Gehirn-Abscess:  Das  klmische  Bild  wechselt  je  nach  der 
Oegend  und  Qrosse,  ausserdem  ist  Fieber  septikämischer  Art, 
lokaler  Himdruck  oder  Stauungssymptome  oder  Mydriasis  an  einem 
Auge,  Druckempfindlichkeit  in  Schläfen-  oder  Hinterhauptgegend, 
auf  einzelne  Neryen  beschränkte  Erscheinungen,  unregelm&ssiger 
Puls  ein  Hinweis  darauf,  dass  der  Prosess  im  Hirngewebe  selbst 
liegt;  während  geringe  Fieber-Erscheinungen,  Symptome  von  all- 
gemeiner Erhöhung  des  Hirndrucks,  als  verlangsamter  Puls,  all- 
gemeiner Kopfschmerz,  allgemeine  Druckempfindlichkeit  des  Schädels, 
Stauungs-Erscheinungen  auf  beiden  Augen,  Mydriasis  andrerseits, 
üebelkeit,  Erbrechen,  Irrereden,  später  Sopor  für  einen  Abscess 
im  interstitiellen  Bindegewebe  sprechen. 

Bei  Sitz  im  Schläfenlappen  werden  folgende  Symptome 
beobachtet:  Bei  linksseitigem  Sprachstörungen,  Hemianopsie,  ge^- 
kreuzte  Taubheit  durch  Schädigung  des  Hörzentrums  fflr  das  andere 
Ohr,  Senkung  des  gleichseitigen  oberen  Augenlids,  Trigeminus- 
neuralgie,  Lähmung  des  Hypoglossus,  steife  Haltung  des  Kopfes 
mit  vorsichtigem  Gang. 

Bei  Abscessen  im  Kleinhirn  werden  folgende  Symptome 
beobachtet:  Temperatur  normal  oder  subnormal,  unterbrochen 
durch  Schüttelfrost  mit  regellosen  Steigerungen.  Puls  beschleunigt» 
dazwischen  verlangsamt.  Hinterkopf  schmerzt  spontan  und  beim 
Beklopfen.  Nackensteifigkeit  oder  ISFackenschmerzen  allmählich  sich 
steigernd;  Nystagmus,  Neuritis  n.  optici;  gleichseitige  motorische 
Parese,   ELrämpfe,  gesteigerter  Patellarreflex,  Apathie,  Erbrechen, 
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Schwindel,  eerebellare  Ataxie,  SprachstöniDgen,  Drehung  der 
Augäpfel  nach  der  gesunden  Seite,  Atmungs-Stockungen,  Erweite- 
rung der  Pupillen,  Strabismus,  Anorexie,  Obstipation.  Seltener 
werden  beobachtet:  Amaurose,  zentrale  Facialislähmung,  Abducens- 
lähmung,  Genickkrampf,  Schluckbeschwerden,  Fötor  und  Ausfluss 
aus  Mund  und  Nase,  Gähnen,  Epistaxis,  Anosmioi  Lichtscheu, 
Störungen  der  Harnentleerung. 

Besonders  schwierig  ist  die  Unterscheidung  Ton  tuberkulöser 
Meningitis. 

BezfigUch  der  oft  schwierigen  Unterscheidung  zwischen  Gehirn- 
Tumor  und  Abscess  spricht  es  gegen  letzteren,  wenn  suspecte  Hirn- 
symptome später  als  1  Jahr  nach  Sistierung  der  ursächlich  in 
Betracht  kommenden  Mittelohr-Erkrankung  auftreten. 

Ausgeprägte  Ohrsymptome,  rascher  Ersatz  von  Reizungs- 
qrmptomen  des  Gehirns  durch  solche  von  Lähmung  sprechen  für 
Abscess,  wogegen  Tumoren  gekennzeichnet  sind  durch  allmähliche 
Entwickelung  von  Kopfschmerzen,  Schwindel,  Erbrechen,  Konvul- 
sionen, psychischer  Schwäche. 

Die  Veränderungen  am  Augenhintergrund  sind  bei  dem  Abscess 
weniger  deutlich, 

Sinusthrombose  und  Pyaemie.  Der  von  einer  Ohreur 
erkrankung  ausgehenden  Pyaemie  liegt  meist  eine  Thrombose  in 
einem   der  Sinus  oder  in  dem  Bulbus  venae  jugularis  zu  Grunde. 

Das  Fieber  ist  bei  der  Sinusthrombose  nicht  immer  inter- 
mittierend, sondern  oft  gerade  bei  den  schweren  Formen  kon- 
tinuierlich, bisweilen  fehlt  das  Fieber. 

Bei  allen  vom  Ohr  ausgehenden  Komplikationen  innerhalb  der 
Schädelkapsel  sollen  nur  2 — Sstflndliche  Messungen,  auch  nachts 
ein  richtiges  Bild  der  Temperatur  ermöglichen. 

Hohes  Fieber,  Schüttelfröste,  welche  den  Ablauf  des  Anfangs- 
stadiums  der  Otitis  media  acuta  suppurativa  aberdauern,  sollen 
bei  Erwachsenen  und  älteren  Kindern  auf  Sinus-Thrombose  ver- 
dächtig sein,  bei  Säuglingen  kann  schon  nur  durch  Übergang  von 
Toxinen  ins  Blut  Pyaemie  entstehen. 

Die  Prognose  der  Operationen  am  Sinus  hängt  ab  davon,  ob 
weitere  intracranielle  Komplikationen  fehlen,  dann,  ob  die  Sinus 
petrosi  frei  von  Thrombose  sind,  da  sonst  die  Thrombose  rflckwärts 
den  Sinus  cavernosus  erreichen  und  so  die  tötliche  Meningitis 
machen  kann,  schliesslich  ob  Metastasen,  besonders  in  den  Lungen, 
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Torhapden,  oder  pyaemische  Keime  rerschleppt  Bind,  die  metasta- 
tiBche  Abscesse  herbeif&hren  müBsen.  Da  aber  die  meisten  ge- 
nannten Bedingungen  nicht  mit  Sicherheit  festBUStellen  sind,  so 
wird  in  Betracht  kommen,  wie  das  Allgemeinbefinden  ist,  wie  der 
Appetity  wie  lange  die  akuten  Symptome  danern,  ganz  besonders 
die  Beschaffenheit  des  Pulses. 

Meningitis:  Ausser  der  diffusen  eitrigen  Meningitis  kommt 
eine  intermittierende  Form  yor,  die  auf  begrenzten  Entzündungen 
beruht  und  längere  Zeit  hindurch  Erscheinungen  machen  kann, 
die  wieder  zurückgehen,  bis  schliesslich  doch  meist  Exitus  eintritt. 

Die  umschriebene  eitrige  Meningitis  ist  in  neuester 
Zeit  bezüglich  Symptomen  und  Therapie  mehr  bearbeitet 

Die  Eiterung  tritt  meist  als  abgekapselter  Abseess  in  den 
Maschen  der  Subarachnoideal-Räume  auf.  Therapeutisch  wichtig 
erscheint  die  Ansicht,  dass  die  Umschriebenheit  der  Eiterung  auf 
abgeschwächter  Virulenz  der  Erreger  beruhe. 

Die  Symptome  gleichen  oft  denen  der  diffusen  im  Beginn, 
subjektive  können  ganz  fehlen. 

Von  der  Meningitis  serosa  ist  eine  bösartige  Form  abzu- 
trennen, die  eigentlich  zu  den  eitrigen  gehört  und  nur  so  schnell 
Verläuft,  dass  das  Exsudat  nicht  eitrig  werden  kann. 

Bei  der  gutartigen  Form  ist  es  noch  unentschieden,  ob  eine 
seröse  Meningitis  sich  im  Anschluss  an  Eiterungen  in  der  Pauken- 
höhle entwickeln  kann,  oder  ob  bei  Labyrintheiterung  und  Extra- 
dnralabscessen  die  vermehrte  Ausschwitzung  ak  Folge  eines  Ödems 
aufzufassen  ist.  Sie  kann  dieselben  Symptome  machen,  wie  eine 
diffuse  eitrige  Meningitis. 

Die  Diagnose  kann  erschlossen  werden  aus  der  Lumbal- 
punktion, aus  dem  Verschwinden  der  schweren  cerebralen  oder 
spinalen  Symptome,  oder  wenn  bei  der  erfolgreichen  Operation 
kein  Eiterheerd  wohl  aber  vermehrte  Flfissigkeit  gefunden  wird. 

Der  Wert  der  Lumbal-Punktion  wird  verschieden  beurteilt. 
Im  allgemeinen  wird  angenommen,  dass  klare,  sterile  Flüssigkeit 
sehr  gegen  eine  diffuse  Meningitis,  aber  nicht  gegen  einen  um- 
schriebenen Heerd  spricht.  Leichte  Tr&bung  and  Bakterienbefund 
kommen  bei  diffuser  und  begrenzter  Eiterung  vor.  Starke  eitrige 
Trübung  weist  auf  eine  allgemeine  Meningitis  und  damit  auf  ün- 
heilbarkeit  hin. 
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GholeBteatom:  Das  wahre  Cholesteatom  stellt  eine  hetero- 
plastische,  kongenital  angelegte  Neubildnng  dar  und  ist  nach  Ansicht 
der  meisten  Antoren  sehr  selten;  das  Pseadocholesteatom  entsteht 
durch  Epidermis-Ein Wanderung  in  die  eiternden  Mittelohrräame: 
Otitis  media  desquamatiYa. 

Letzteres  macht  dann  Beschwerden,  wenn  die  Abstossang  ge- 
hindert ist  oder  wenn  sonst  Eiterverhaltung  oder  Erkrankung  der 
knöchernen  Wände  des  Ohrinnem  eintritt  Ziehende  Schmerzen 
im  Ohr,  halbseitiger  Kopfschmerz,  geistige  Störungen,  Abmagerung 
können  auch  eintreten,  wenn  das  Cholesteatom  an  einem  sehr 
engen  Orte  sitzt 

Die  Prognose  ist  nicht  sehr  ungttnstig;  nach  Beseitigung  der 
Eiterung  kann  die  Bildung  neuer  Epidermis  aufhören  oder  nach 
Ausstossung  der  ganzen  Epitheliome  die  Eiterung  aufhören.  Bei 
Eiterrerhaltung  und  Erkrankung  des  Knochens  sind  die  Gefahren 
die  gleichen  wie  bei  dem  vereiternden  wahren  Cholesteatom  und 
die  Möglichkeit  des  Durchbruchs  in  die  Schädelhöhle  ist  sehr  gross. 

Der  einzige  Fall,  den  Verf.  selbst  behandelt  hat,  bei  einem 
12 j&hrigen  Kinde,  hatte  schon  viele  Jahre  bestanden,  der  Processus 
mastoideus  war  aufgemeisselt  und  ^  Dutzend  Male  wurde  ausge- 
räumt, die  Wundhöhle  dauernd  offen  gehalten.  Erst  bei  innerer 
Behandlung  heilte  die  Affektion  aus. 

Labyrinth-Eiterung:  Diese  ist  meistens  eine  Folge  der 
Otitis  media  suppurat  chronica.  Meist  bricht  der  Eiter  vom 
Antram  mastoideum  aus  in  den  horizontalen  Bogengang  durch, 
seltener  von  der  Paukenhöhle  aus  durch  die  knöcherne  Pro« 
montorialwand. 

Bisweilen  ist  das  ganze  Labyrinth  ergriffen,  doch  ist  meist 
Eiterung  der  Schnecke  und  des  Vorhofes  jeder  gegen  den  anderen 
Teil  abgegrenzt 

Schwindel,  üebelkeit,  Erbrechen,  schwankender  Oang,  horizon- 
taler Nystagmus  beim  Blick  nach  der  gesunden  Seite  deuten  hin 
auf  Uebergang  der  EUterung  auf  das  Labyrinth.  Bei  Kindern  fehlen 
Labyrinthsymptome  fast  immer.  Ausgang  oft  gfinstig,  wenngleich 
auch  Meningitis  mit  Exitus  vorkommt. 

Ohrgeräusche:  In  bezug  auf  ihren  Ursprung  soll  die  Ton- 
lage gewisse  Schlflsse  erlauben.  Geräusche,  die  durch  Starrheit 
des  schallleitenden  Apparates  entstehen,  liegen  tief. 
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Eb  sind  Geränsehe,  die  von  den  Gefftssen  aasgehen  nnd 
mangelhaft  abgeleitet  werden. 

Ein  hohes  subjektives  Geräusch  bei  Affektionen  des  schall- 
leitenden Apparates  soll  eine  Mitbeteiligung  des  Labyrinthes  an- 
zeigen. 

Wenn  nach  Anwendung  der  Luftdusche  das  Geräusch  aufhört, 
handelt  es  sich  um  Störungen  in  der  Schallleitung,  wenn  fBr  ganz 
kurze  Zeit,  um  Labyrinthgeräusche  unterhalb  des  Nervenstanmies. 

Verschluss  des  Gehörganges  bewirkt  bei  Schallleitungs-Ge- 
räuschen  selten  eine  Verstärkung. 

Das  Hören  von  Melodieen  soll  nur  dann  für  Sitz  des  Leidens 
zentral  im  Acusticus  sprechen,  wenn  zu  organischen  Gehirnkrank- 
heiten Veranlagte  die  Entstehung  derselben  in  den  Kopf  hinein 
▼erlegen. 

Wenn  die  Geräusche  dauernd  nach  aussen  yerlegt  werden,  so 
kann  nur  im  allgemeinen  eine  Erkrankung  des  empfindenden 
Apparates  angenommeui  nicht  aber  der  Sitz  näher  bestimmt  werden. 

Die  Erkrankungen  des  inneren  Ohres  sind  im  allgemeinen 
durch  hohe  Töne  charakterisiert. 

Letztere  können  aber  auch  reflektorisch  von  andern  Abschnitten 
des  Gehörorgans  und  von  andern  Körperstellen  ausgelöst  werden. 
Blutgeräusche  werden  bisweilen  gehört,  ohne  dass  ein  Schall- 
leitungshindernis besteht,  wenn  sie  sehr  stark  sind  oder  Ver- 
änderungen vorliegen,  wie  Gefäss-Erkrankungen,  Kropf,  Herzfehler, 
Erkrankungen  des  Blutes  (Anaemie). 

Behandlung:  Bei  Masern  soll  oft  nur  durch  ein  frfihzeitiges 
richtiges  Eingreifen  ein  ungftnstiger  Verlauf  verhütet  werden 
können.  Als  solches  wird  in  erster  Linie  die  Paracentese  be- 
zeichnet 

Verf.  hat  in  keinem  einzigen  seiner  doch  ziemlich  zahlreichen 
Masernfälle  dauernde  Schädigung  des  Gehörs  beobachtet  und  hat 
bei  diesem  Leiden  nie  eine  Paracentese  gemacht.  Selbst  Fälle 
mit  sehr  schwerer  Otitis  und  beginnender  Mastoiditis  heilten  glatt 

Besonders  hervorgehoben  sei  die  von  mehreren  Autoren  aus- 
gehende Empfehlung,  zur  Prophylaxe  das  Naseninnere  antiseptisch 
zu  behandeln,  weil  ein  auf  ähnlichen  Überlegungen  beruhendes 
Verfahren,  wie  später  gezeigt  werden  wird,  bei  Ohrenleiden  anderer 
Aetiologie  sich  wirksam  erwies. 
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Hier  erschien  es  unnötig,  da  das  Übliche  homöopathische  all- 
gemeine Verfahren  bei  Masern  gentkgt 

In  dem  oben  erwthnten  Falle  von  Otitis  media  bei  einem 
Diabetiker  wurde  das  akute  Stadium  der  beginnenden  Mastoiditis 
mit  Capsicum  8  und  Belladonna  3  behandelt,  nachher  folgte 
SOicea  6.  Lokal  wurden  Einträufelungen  mit  heisser  essigsaurer 
Thonerde-Lösung  gemacht  Die  Behandlung  des  Diabetes  gehört 
nicht  hierher.  Doch  sei  erw&hnt,  dass  Seeale  6  und  Acid.  lactic.  3 
gute  Dienste  leisteten,  zuletzt  wurde  Nebennieren-Extrakt  ver- 
wendet in  6  d.  und  30  d.  d.,  der  ja  bei  Intoxikationen  Zucker 
im  Urin  erzeugt 

Der  Zuckergehalt,  im  Anfang  6,6,  fiel  dauernd  auf  unter  |« 
bei  gemischter  Kost 

Von  der  allgemeinen  Therapie  der  Ohrenkrankheiten 
wurden  Seebäder  und  der  Aufenthalt  an  der  Seekttste  mehr 
empfohlen  als  frflher.  Nur  bei  Paukenhöhlensclerose  sind  sie 
gänzlich  zu  yermeiden.  Dagegen  werden  gute  Erfolge  vermeldet 
bei  chronischer  Otitis  media  und  nacb  Badikaloperation.  Von 
anderer  Seite  wird  fflr  die  erste  Zeit  nach  dem  Ausheilen  vor  der 
See  gewarnt. 

Fflr  den  homöopathischen  Arzt  dflrften  sich  die  Indikationen 
ziemlich  genau  feststellen  lassen.  Die  eigenen  Beobachtungen 
gehen  dahin,  dass  ein  Aufenthalt  an  der  Ostsee  völlig  indifferent 
ist  Dagegen  erwies  sich  die  Nordsee  als  sehr  heilkräftig  bei 
allen  Ohrenleiden,  die  auf  Scrophulose  beruhen.  Es  dflrfte  hier 
sich  um  eine  rein  arzneiliche  Einwirkung  der  Kochsalz-  und 
organischen  Jod- Verbindungen  handeln. 

Es  muss  jedoch  auf  die  Möglichkeit  einer  Schädigung  durch 
starke  V7inde,  Nässe  und  Kälte  hingewiesen  und  auf  Bäder  im 
allgemeinen  ganz  verzichtet  werden. 

Bei  Ohrenleiden  anderer  Aetiologie,  so  nach  Influenza,  erscheint 
Aufenthalt  im  Gebirge  oder  auf  dem  Lande  empfehlenswerter. 

Es  ist  sehr  wichtig,  darflber  Klarheit  zu  haben,  wie  die 
Wirkung  der  allerbäufigsten  therapeutischen  Massnahmen,  der  Ein - 
trHufelungen  und  Einspritzungen,  sich  gestaltet.  Es  ist  durch 
besondire  Untersuchungen  festgestellt,  dass  die  eingeträufelte 
Flflssigkeit  bis  in  alle  Mittelohrräume  gelangen  kann.  Die  Vor- 
bedingungen sind  ziemlich  selbstverständlich  in  erstw  Linie  die 
Lagerung  des  Kopfes  auf  der  entgegengesetzten  Hinterhauptshälfte. 
Femer  soll  die  Perforationsöffnung  nicht  zu  klein  sein,  im  andern 
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Falle  muBS  die  Flfissigkeit  länger  im  Oehörgang  bleiben  und  durch 
Druck  auf  den  Tragus  hineingepreBst  werden. 

Bei  AuBspfilungen  dringt  die  Flfissigkeit  bei  genflgend  groBBer 
Perforation  bie  in  B&mtliche  Teile  des  Mittelohres;  gründlicher  ist 
die  Wirkung,  wenn  durch  die  Tube  die  Durchspülung  erfolgt 

Es  erscheint  etwas  einseitig,  die  Wirkung  dieser  Methoden 
nur  nach  dem  Gesichtspunkte  regionärer  Wirkung  zu  betrachten. 
Die  Einträufelungen  haben  einen  ganz  anderen  Effekt,  wenn  sie 
als  Ohrbäder  ausgeführt  werden.  Der  oben  erwähnte  bakterien- 
tötende  Einfluss  des  Paukenhöhlensekrets  wird  entschieden  ge- 
steigert durch  den  Einfluss  der  Wärme  und  der  betreffenden  in 
Lösung  befindlichen  Mittel,  wenn  mit  möglichst  heissem  Wasser 
häufig  der  äussere  Ohrengang  gefüllt  wird  und  dasselbe  möglichst 
lange  einwirkt,  versetzt  mit  Liquor  Aluminii  acetici,  Belladonna, 
Aconit,  Plantage  oder  ähnlichem.  Auch  bei  verletztem  TrommeUeÜ 
macht  sich  eine  Femwirkung  bei  solcher  Anwendung  geltend. 

Auch  zur  Reinigung  genügten  in  den  meisten  Fällen  diese 
Ohrbäder  und  nur  in  seltenen  Fällen,  meist  nur  bei  nicht  zer- 
störtem Trommelfell,  Fremdkörpern  oder  Propfen  aus  Ohrenschmalz 
ist  das  Ausspritzen  angezeigt,  was  nicht  nur  bei  verletztem 
Trommelfell  oft  sehr  unangenehme  Reizerscheinungen  hervorbringt. 

Luftverdünnung  im  äusseren  Oehörgang  mittels  Handballon, 
Siegle'schem  Trichter  wird  verwendet  gegen  Einziehung  des 
Trommelfells,  nachdem  die  Tube  freigemacht,  um  Exsudate  aus 
der  Paukenhöhle  zu  entfernen,  gegen  subjektive  Geräusche, 
Schwindel,  unangenehme  Kopfsymptome,  bei  nervöser  Schwer- 
hörigkeit 

Für  Luftverdichtung  im  äusseren  Oehörgang  sind  die  Indikationen 
ähnlich,  doch  seltener. 

Mit  diesen  Methoden  soll  die  übliche  Lokaltherapie  besonders 
durch  die  Tuba  Eustachii  verbunden  werden* 

Nach  eigenen  Erfahrungen  wirken  diese  Massnahmen  meist 
nur  vorübergehend.  Es  ist  ja  überraschend,  wie  grossartig  sich 
das  Hörvermögen  oft  bessert,  wenn  mittels  des  Eatheterismus 
Lufteinblasungen  in  die  Paukenhöhle  vorgenonunen  werden.  Allein 
die  Resultate  sind  in  den  chronischen  Fällen  meist  nur  vorüber- 
gehend. 

Vielleicht  interessieren  noch  einige  anästhetisierende  Lösungen, 
die  für  Operationen  empfohlen  werden: 
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AcicL  carb.  1,0—2,0  aach  Menthol  und  Cocain  ca.  1,0  oder 
5—10  Tefle  Cocain,  50  Teile  Spirit.  rectificat,  50  Teile  AnilinöL 
Gegen  die  Ohr-Furunkel  wird  lokal  empfohlen  als  schmerz- 
stillend Glycerin  und  Opium-Tinktur  mit  etwas  Bors&ure  heiss 
auf  Watte  geträufelt,  innerlich  einen  Esslöffel  yoll  Hefe  nach  dem 
Frflhst&ck. 

Die  Verwendung  der  Hefe  gegen  Furunkulose  flberhaupt  war 
auf  der  letaten  ZentralvereinsYersammlling  von  Herrn  Dermitzel 
empfohlen  worden;  er  empfahl,  einfach  mittels  Alkohol  eine  Tinktur 
herzustellen. 

Die  Versuche,  die  auch  Verf.  angestellt  hat,  können  so  lange 
nichts  sicheres  zu  Tage  fördern,  als  wir  keine  Prüfung  besitzen, 
die  dringend  zu  wflnschen  ist. 

Denn  die  Blastomykosen  sind  ein  noch  keineswegs  geklärtes 
Gebiet 

FOr  die  Möglichkeit  einer  Wirkung  im  Sinne  einer  yon  den 
rein  lokalen  Einflfissen  der  Entwickelung  einer  Hefen-Ansiedelung 
unabhängigen  Fernwirkung  sprechen  die  bekannten  Experimente 
Ton  Buchner,  der  eine  alkoholische  Gährung  ohne  Mitwirkung 
lebender  Hefezellen  durch  einen  Saft  hervorbrachte,  der  aus  Hefe 
gewonnen  war;  die  wirksame  Substanz  bezeichnete  er  als  Zymose. 

Gegen  Verwertungsmöglichkeiten  der  Hefen  im  homöopathischen 
Sinne  scheinen  zum  Teil  folgende  Bemerkungen  von  Buschke  auf 
dem  VI.  Dermatologen-EoDgress  zu  sprechen: 

Ein  toxischer  Einfluss  der  Hefen  far  den  Organismus  ist  nicht 
nachweisbar.  Eine  Qberstandene  Hefen-Infektion  verleiht  keine 
Immunität  Bei  der  Hefen-Infektionakrankheit,  soweit  man  sie 
bisher  kennt,  gibt  es  niemals  Veränderungen  im  Organismus,  die 
Aber  dae  hinausgehen,  was  wir  Entzündung  nennen. 

Zur  lokalen  Behandlung  werden  ferner  empfohlen  ein  Gaze- 
Btreifen,  der  mit  96—98  proz.  Alkohol  getränkt  ist;  nachdem 
dieser  in  den  Gehörgang  eingeführt  ist,  giesst  man  .  bei  auf  die 
Seite  geneigtem  Kopfe  des  Patienten  noch  einige  Tropfen  Alkohol 
nach,  darüber  etwas  Watte  und  eine  kleine  Platte  von  durch- 
lochtem  Billroth-Battist,  die  dem  Querschnitt  des  Meatus  entspricht 
Der  Verband  wird  einmal  täglich  erneuert,  Schmerzen  und 
Schwellung  sollen  rasch  verschwinden  und  keine  Rückfälle  eintreten. 

VerCssser  hat  äusserlich  mit  vorzüglichem  Erfolg  Tampons 
von   walzenfonaiger  Gestalt   angewendet,  die  fest   gedreht   und 
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nachdem  sie  mit  einer  Salbe  aus  Vaselin^  Zincoxyd  Acid.  carbolic. 
armiert,  mehrere  Male  durch  eine  Spirituaflamme  gezogen  wareor 
Die  Tampons  bleiben  24  Standen  liegen  und  müssen  ao  dick 
gewählt  werden,  dass  sie  zaerst  etwas  Schmerzen  machen.  Bei 
richtiger  Anwendung  sind  Rezidive  ausgeschlossen.  Incision  ist 
nie  notwendig,  nur  vom  Übel. 

Bei  Unmöglichkeit,  aus  äusseren  Gründen,  dieses  Verfahren 
anzuwenden,  wurden  häufige  Ohrbäder  mit  heisser  Lösung  von 
essigsaurer  Thonerde  1 : 4  gewählt. 

Innerlich  wurde  meist  Mercurius  solubilis  8  und  Hepar  sul- 
phur.  calcar.  3  gereicht    Auch  Anthracin  30. 

Die  von  Houghton  empfohlene  Calcarea  picrica  leistete  gleich- 
&Ua  gutes. 

Die  diffuse  Entzündung  des  äusseren  Qehörgangs 
hängt  zum  Teil  ab  von  einer  Seborrhöa  des  Kopfes  und  Acne  vul- 
garis der  Oesichtshaut.  Hier  ist  eine  eingreifende  örtliche  Be- 
handlung von  Übel.  Es  genügen  Wattebäuschchen  mit  Hama- 
melis-Salbe. 

1.  Margarete  S.y  16  Jahre:  Seborrhöa  capitis.  Seit  Jahren 
hauÜeidend,  von  ersten  Autoritäten  behandelt  Der  ganze  Kopf 
ist  mit  Schuppen  bedeckt,  die  Haare  sind  vollkommen  verklebt 
Im  Nacken  Eiterpusteln,  Gerstenkörner,  Lidrand  gerötet;  am  Haar- 
Rand  nässendes  Ekzem.  Ohrläppchen  und  äusserer  Oehörgang 
nässend,  gerötet.    Urin  riecht  sehr  stark. 

Behandlung:  Mit  Oraphit  und  Viola  tricolor  Besserung. 
Dann  aber  hartnäckiger  Rückfall. 

Wegen  der  enorm  dicken   Schuppenlager  der  Haarkopf  be- 
arbeitet mit 
I  Resorcin 

Glycerin  Sk  10,0 
Spirit  180,0 

Mit  4  Teilen  Wasser  zu  Dunst-Umschlägen. 
Dann 

Zinc.  oxyd.  6,0 
Sulf.  praecip.  4,0 
Terrae  siliceae  2,0 
Adip.  benzoat  28,0. 
Diese  bei   Seborrhöa   capitis   sehr  wirksamen  Mittel  wurden 
nur  palliativ  einige  Male  angewendet,  da  die  frühere  jahrelange 
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vergebliche   Behandlang  die   Fruchtlosigkeit  ftasserer  Behandlnng 
bewiesen  hatte. 

Dann  einige  Wochen  Nenndorfer. 

In  einigen  Monaten  danemde  Heilung  mit  Staphisagria  3  d.  d. 

2.  Fritz  Or.,  36  J.,  Versicherangsbeamter. 

Familie  gesand.  Als  Kind  gesund.  Vor  10  Jahren  langer 
Tripper.    Seit  6—7  Jahren  hautleidend. 

Im  Oesicht  enormes  impetiginöses  Ekzem.  Auf  beiden 
Hftndeflächen  Dermatitis  dissecans  mit  tiefen  Rhagaden. 

Behandlung:  Sulfur.  30  d.  d. 

Medorrhin  30  d.  d. 

Petroleum  20  d.  d.  jedes  Mittel  14  Tage  lang. 

Heilung  in  8  Wochen. 

Es  wird  bei  der  diffusen  und  umschriebenen  Gehörgangsent- 
zttndung  Behandlung  mit  Alcohol  empfohlen. 

Gegen  den  chronischen  Paukenhöhlenkatarrh  wurde  in 
Fällen,  wo  in  der  Labyrinthkapsel  der  Spongiosierungsprozess 
anzunehmen  sei»  Phosphor  empfohlen  wegen  seines  ossification- 
begflnstigenden  Einflusses. 

Dann  wurde  Thyreoidin  angewendet  (neben  Eatheterismus  und 
Boagierung).  Die  Besserung  soll  Gehör  und  subjektive  Geräusche 
betreffen.  In  der  ersten  Woche  täglich  1  Tablette,  in  der  2ten 
bis  zu  3,  nach  4  Wochen  Stägige  Pause,  dann  noch  mal  (Präparat 
von  Borrough,  Welcome  &  Co.).  Bei  Zeichen  von  Thyreoidismus 
aussetzen. 

Von  örtlichen  Mitteln  sind  bei  Sclerose  Einspritzungen  von 
Pilocarpin  empfohlen  worden,  6—8,  später  10—16  Tropfen  einer 
20prozentigen  Lösung,  täglich  oder  mit  Luftdusche  abwechselnd 
30—60  Einspritzungen,  dann  noch  8  Tage  lang  Luftdusche.  Der 
einzelnen  Einspritzung  folgen  häufig  unangenehme  Erscheinungen, 
Besserung  erst  nach  Beendigung  der  Kur;  ferner  ist  Paraffin 
liquid,  eingespritzt  worden,  dann  sind  Dämpfe  eingeleitet  worden, 
besonders  solche  von  Salmiak. 

Eine  besondere  Aufmerksamkeit  auch  seitens  der  homöopath. 
Ärzte  erheischt  die  Pneumomassage.  Nicht  sowohl  wegen  ihrer 
Erfolge,  weil  sie  besonders  zu  empfehlen  wäre,  sondern  weil  sie 
ZOT  Zeit  der  Hauptanker  ist  fKr  die  spezialistische  Behandlung 
des  chronischen  Paukenhöhlenkatarrhs« 
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Die  Apparate  werden  teils  mit  Elektrizität,  teils  mit  Hand- 
betrieb bewegt. 

Es  wird  ganz  besonders  betont,  dass  nur  mit  grosser  Vorsiclit 
gearbeitet  werden  darf  (Eolbcnverscbiebang  1  höchstens  2  mm). 
Dies  ist  um  so  notwendiger,  als  die  Angaben  der  Patienten  über 
ihre  Beschwerden  bei  der  Operation  höchst  schwankend  sind;  man 
soll  unausgesetzt  das  Trommelfell  beobachten. 

So  wurden  von  mehreren  Seiten  die  Nachtheile  als  gross,  die 
Vorteile  als  gering  angegeben,  und  nur  der  kleine  Delstanche'sche 
Handmasseur  bei  frischen  Fällen  von  Sclerose  empfohlen,  die 
Drucksonde  soll  besser  wirken. 

Sehr  gerühmt  wird  eine  Modifikation  der  Massage,  wo  Wasser 
?or  das  Trommelfell  eingeschaltet  wird. 

Von  anderer  Seite  wird  die  Massage  in  Verbindung  mit  der 
üblichen  Behandlung  durch  die  Tube  für  angezeigt  gehalten  bei 
den  chronischen,  nicht  eitrigen  Mittelohrkatarrhen,  ausgenommen 
die  FäUe,  wo  die  Spannung  des  Trommelfells  nach  der  einen  oder 
anderen  Seite  abnorm  ist;  der  Massage  allein  werden  zugewiesen 
die  Fälle  von  beginnender  Faukenhöhlensclerose  und  YOn  Ver- 
wachsungen nach  abgelaufener  Mittelohreiterung. 

Eontraindiziert  ist  die  Massage  bei  den  akut  entzündlichen 
Zuständen  des  schallleitenden  Apparates,  bei  allen  Erkrankungen 
des  schallempfindenden  Apparates  mit  normaler  Schallleitung,  bei 
einfachen  chronischen  Mittelohrkatarrhen  mit  starker  Verziehung 
des  Trommelfells. 

Die  federnde  Drucksonde,  die  direkt  auf  den  kurzen  Hanuner- 
fortsatz  aufgesetzt  wird,  wirkt  bedeutend  stärker  als  Luftdruck- 
schwankungen im  äussern  Gehörgang.  Sie  passt  bei  Sdeiose  mit 
Hörvermögen,  für  Flüstersprache  auf  1,5—2,0  m,  wenn  der  Rinnesche 
Versuch  positiv  ausfällt. 

Mittels  der  elektropneumatischen  Drucksonde  kann  man  bei 
losem  Aufsetzen  auf  den  Processus  brevis  beliebig  viele  Klopf- 
bewegungen und  dadurch  starke  Wirkungen  erzielen. 

Operative  Behandlung  der  Sclerose  wird  empfohlen  bei 
malignen  Prozessen  nach  Katarrhen  mit  unerträglichen  subjektiven 
Beschwerden  in  Form  einer  dauernden  künstlichen  Öffnung  im 
Trommelfell  und  sofort  anschliessend  Einspritzung  von  flüssigem 
Vaselin  durch  den  Katheter  in  die  Paukenhöhle. 
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Eine  Reihe  mehr  oder  minder  komplizierter  Operationen 
werden  bei  den  yerechiedenen  Arten  der  Narbenbildungen  an- 
gegebeni  deren  Erfolge  sehr  begrenzt  oder  problematiBch  sind. 

So  ein  Verfahren,  um  in  Fftllen  von  Verwachsang  des 
TrommelfellB  mit  der  inneren  PaukenhShlenwand  nach  Trennung 
der  Adhaesionen  nnd  Periotomie  des  Tensor  tympani  zu  verhinderni 
dass  eich  die  getrennten  Sehnenenden  oder  Schleimhaatflächen 
irieder  vereinigen. 

Die  Methode  bezweckt  eine  Subluxation  des  Hammerkopfes 
im  Hammer* Ambosgelenk  mit  Einriss  der  Oelenkkapsel,  sodass  der 
Hammer  nicht  mehr  in  seine  frfihere  Stellung  zurückgehen  kann. 
Indikation  sehr  selten,  weon  allein  Synechie  des  Hammers  und 
Retraktion  der  Sehnen  des  Tensor  tympani  die  Störungen  bedingen. 

In  anderen  Fällen,  wo  der  adhtrente  Hammer  nach  geheilter 
Mittelohreiterung  in  eine  Perforation  hineinragt,  wird  nach  Trennung 
der  Yerklebung  Einlegen  eines  dQnnen  Celluloidstreifens  zwischen 
Hammergriff  nnd  Promontorium  bis  zur  Überhäutung  empfohleo. 

Der  Extraktion  von  Hammer  und  Amboss  steht  eine  Reihe 
Yon  Autoren  skeptisch  gegenüber,  noch  mehr  der  des  Steigbügels; 
es  wird  eine  Reihe  von  Schädigungen  berichtet  direkt  als  Folge 
der  Operation,  jedoch  finden  sich  auch  Verfechter  der  Operation, 
die  sehr  grosse  technische  Schwierigkeiten  bietet 

Otitis  media  suppuratita:  Im  allgemeinen  wird  frühzeitige 
Paracentese  des  Trommelfels  in  akuten  Fällen  empfohlen,  doch 
wird,  was  für  eine  etwas  andersartige  Therapie  wichtig  ist,  an- 
gegeben, dass  das  entzündliche  Paukenhöhlenexsudat  bis  zu  einem 
gewissen  Qrade  antibakteriell  zu  wirken  scheint,  wodurch  die 
Möglichkeit  einer  Heilung  ohne  Perforation  erklärt  wird.  Die 
einen  empfehlen  Bettruhe,  die  andern  erklären  sie  für  überflüssig 
nnd  wollen  die  Patienten  nur  in  der  Stube  behalten. 

Manche  treten  für  absolute  Trockenbehandlung  ein;  im  Oegen- 
satz  zu  der  Behandlung  mit  Ausspülungen  und  Einträufelungen 
soll  der  Prozess  kürzere  Zeit  dauern  und  keine  Komplikationen 
eintreten.  Nur  als  schmerzstillendes  Mittel  sollen  sich  im  Anfang 
bewähren  einige  Tropfen  tou  Cocain,  mur.  0,2,  Hydrargyrum 
bichlorat  corros.  0,005,  Aqua  destill.  10,0. 

Alkoholnmschläge  werden  empfohlen.    Schwitzbäder. 

Im  Gegensatz  zu  der  trockenen  Behandlung  werden  von 
anderer    Seite     gerühmt    Umschläge     mit     heisser    essigsaurer 

Bd.  XXTT.  Sl 
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ThonerdelSsang,  innerlich  saUcylsaures  Natron  oder  Salpeter. 
Selbst  schwere  Fälle  mit  hohem  Fieberi  vorgewölbtem  Trommdfdl 
and  darchschimmemdem  Eiter  sollen  ohne  Perforation  bei  dieser 
Behandlung  rückgängig  werden.  Die  Paracentese  soll  erst  am 
7.  bis  8.  Tage  bei  fortdanemdem  Fieber  yorgenommen  werden. 

Manche  kombinieren  trockene  und  nasse  Behandlang:  Aas- 
spfilnngen  nur  bei  zähem  Sekret;  Ausspfilungen  und  darnach  Bor- 
säure-Einblasongen  bei  sehr  rasch  profus  eitrig  gewordenem  Aus- 
flusB  mit  Maceration  des  Trommelfells  und  Gehörgangs. 

Schliesslich  wird  auch  vor  der  Trockenbehandlnng  bei  akuter 
eitriger  Otitis  gewarnt,  ebenso  vor  der  Luftdusche. 

Auch  bei  Otitis  media  suppurativa  neonatorum  wird 
bei  reichlicherem  Exsudat  und  schwereren  Erscheinungen  frühzeitige 
Paracentese  empfohlen.  Doch  wird  auch  die  Einfahrung  von 
Tampons  mit  Burow'scher  Lösung  (Alumen  5|0,  Plumb.  acet.  25,0, 
Aqua  destUl.  ÖOG^O)  und  Aqua  destillata  &  zur  Resorption  des 
Exsudats  oder  Beförderung  des  Eiterdurchbruchs  angegeben. 

Bei  Eiterungen  im  oberen  Paukenhöhlenraum  mit 
Perforation  der  Membrana  flaccida  soll  nach  einer  Reihe  von 
Autoren  erst  dann  zur  Operation  geschritten  werden,  wenn  eine 
längere  konservative  Behandlung  kein  Resultat  ergibt  oder  be- 
drohliche Symptome  auftreten. 

Die  Behandlung  besteht  in  antiseptischen  Spttlnngen  durch 
das  Paukenröhrchen:  Lauwarmes  steriles  Wasser,  nachher  absoluter 
Alkohol  oder  alkoholische  Lösungen  von  Borsäure,  Karbolsäure, 
Sublimat,  Wasserstoffsuperoxyd,  Einblasen  von  Borsäurepulver  oder 
eines  Gemisches  von  Borsäure  mit  Salicylsäure.  Wenn  die  Eiterung 
nicht  aufhört,  soll  Hammer  und  Amboss  entfernt  werden.  Wenn 
auch  das  nichts  fruchtet,  so  sind  die  knöchernen  Wände  von 
Kuppelraum  oder  Antrum  krank,  der  kranke  Knochen  muss  dann 
entfernt  werden. 

Manche  Autoren  halten  jeden  Versuch  nach  der  konservativen 
Seite  hin  für  verfehlt  und  empfehlen  sofort  Entfernung  der  beiden 
äusseren  Gehörknöchelchen. 

Einige  von  den  zahlreich  empfohlenen  lokalen  Mitteln  f&r  die 
chronische  suppurative  Otitis  media: 

Acetanilid  (Antifebrin):  Einblasung  von  geringen  Mengen 
des  feinen  Pulvers  nach  Reinigung  mit  hydrophiler  Watte  und 
Wasaerstoffsuperoxjd. 
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Aristol:  Als  Einblasang  bei  groBsen  Perforationen  nnd  zur 
Nachbehandlnng  nach  der  Badikaloperation. 

Karbolsäure:  Mit  nachfolgendem  absolutem  Alkohol  bei  hart- 
nSckigen  Eiterungen  in  der  Paukenhöhle  und  bei  nicht  heilen 
Krollenden  Abscesshöhlen  im  Warzenfortsatz.  Die  Säurekrystalle 
werden  nur  mit  genflgend  Wasser  flbergossen,  um  sie  gelöst  zu 
halten«    Applikationen  mittels  Spray  einen  Tag  um   den  andern. 

Chlor  Wasserstoff  säure:  Bei  Knochenafifektionen  der  Pauken- 
höhle (ausgenommen  solcher  der  Gehörknöchelchen)  Wattebausch 
mit  4%  Salzsäure  getränkt,  24  Stunden  liegen  lassen,  nach  einer 
Woche  wiederholt. 

Chromsäure:  Nach  einer  Ätzung  mit  solcher  wurden  Adem 
an  der  Zunge  und  an  anderen  Cörperstellen  beobachtet,  gedeutet 
als  vasomotorische  Neurose  Ton  der  Chorda  tympani  aus. 

Formalin:  16—80  Tropfen  auf  1  Liter  abgekochtes  Wasser 
BoU  bei  chronischen  fötiden  Mittelohreiterungen  ausgezeichnet 
wirken.  Die  darnach  auftretenden  Schmerzen  yerschwinden  schnell; 
Wirkungslosigkeit  nach  4— C  Wochen  soll  immer  auf  Komplikationen 
beruhen. 

Jodtrichlorid  in  4— Sproz.  wässeriger  Lösung  soll  des- 
infizieren, desodorieren  und  Sekretion  beschränken. 

Lysol:  30  Tropfen  in  ^  Liter  abgekochten  Wassers  bei  zähem 
Sekret  zu  Eingiessungen,  viermal  täglich  3  Minuten  lang,  nachher 
Einlegen  eines  Chinolin-Naphthol*Grazestreifens. 

Oder  zur.  Verflassigung  zähen  Eiters: 

Solut  Kai.  jod.  2,0:100,0. 

Lysol  pur.  gutt.  X  X 

Bei  fötidem  Sekret  3-^4  malige  Eingiessungen  von  Menthoxoi 
und  Aqua  destiUata  zu  gleichen  Teilen. 

Trichloressigsäure  wird  ausser  zur  Ätzung  von  Oranu- 
lationen  benutzt  zum  Verschluss  von  dauernden  Perforationen  und 
zwar  mittels  einer  mit  etwas  Watte  umwickelten  Sonde,  die  in 
die  zerflossene  Säure  oder  in  eine  10— 50— 70  proz.  Lösung  ge- 
taucht ist.  Damit  Ätzung  alle  4  Tage  oder  1  Woche.  Der  Erfolg 
soll  gut  sein,  manchmal  ausbleiben,  bisweilen  direkte  Verschlechte- 
rung; die  Behandlung  wird  deswegen  von  einigen  direkt  verworfen. 
Perforationen  mit  knöcherner  ümwandung  werden  aberhaupt  aus- 
geschlassea. 
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WasBerstoffsttperoxyd  in  Sproz.  LöBUig  bei  akuten 
Eiterungen  nach  vorheriger  Beinigang,  bei  chronischen  besonders 
vernachlässigten  foetiden  Formeni  kann  durch  abwechselnde  Ver- 
dichtung und  Verdünnung  mittels  eines  kleinen  Ballons  in  dem 
Süsseren  GehSrgang  bis  in  die  entlegensten  Teile  getrieben  werden. 

Ein  neues  Priparat  von  ICercker  dargestellti  chemisch  absolut 
rein  und  in  Originalflasehen  unbegrenzt  haltbar,  ist  zehnmal  stirker 
als  die  bisherigen  Lösungen. 

Das  künstliche  Trommelfell  soll  hSrverbessernd  wirken, 
indem  es  die  Reste  des  Trommelfells  funktionsfähiger  macht  und 
femer,  indem  es  die  Fliehe  des  ovalen  Fensters  derartig  drillt, 
dass  es  die  Schallwellen  nur  einseitig  treffen .  und  die  Membran 
desselben  nicht  am  Ausweichen  hindern. 

Am  einfachsten  erschien  Verf.  die  Technik  des  von  Barth  an* 
gegebenen:  Etwas  Verbandwatte  wird  derart  ausgezogen,  dass  sich 
auf  einer  Seite  ein  etwa  4  cm  langer  Stiel  drehen  l&sst,  auf  der 
andern  ein  Wattebäuschchen  stehen  bleibt  Der  Stiel  wird  in 
Collodium  getaucht  und  das  ganze  mit  dem  Bausch  nach  oben  in 
einen  Rohrgeflechtstuhl  gehängt.  Nach  einigen  Minuten  wird  der 
Stiel  nochmal  mit  angefeuchteten  Fingern  nachgedreht  und  nach 
Bedarf  beschnitten. 

Nicht  nur  die  Erkrankung  des  Warzenfortsatzes,  sondern 
auch  die  der  Felsenbeinpyramide  bietet  bei  rechtzeitiger 
Operation  günstige  Aussichten. 

Auch  wenn  kein  äusseres  Ohrenleiden  die  Aufineisselung  des 
Warzenfortsatzes  anzeigt,  so  muss  diese  doch  vorgenommen  und 
die  hintere  und  mittlere  Schädelgrube  freigelegt  werdeUi  wenn 
Verdacht  auf  Extradural-Abscess  besteht 

Wenn  auf  diesem  Wege  kein  Eiter  gefunden  wird,  so  kann 
derselbe  doch  tief  an  der  Felsenbeinpyramide  sitzen  und  muss  auf- 
gesucht werden  durch  Trepanation  der  SchädelhShle  unmittelbar 
ttber  dem  knöchernen  Gehörgang. 

Die  Prognose  der  Operation  des  unkomplizierten  Extradural- 
Abscesses  ist  besonders  in  akuten  Fällen  günstig. 

Für  die  Eröffnung  des  Gehirnabscesses  werden  ver- 
schiedene Wege  empfohlen:  Erst  Radikaloperatioui  dann  vom 
Tegmen  tympani  et  antri  aus  gegen  den  Schläfenlappen,  von  der 


hinteren  nnd  inneren  Wand  des  Antrom  mastoideum  ans  gegen 
das  Kleinhirn. 

Andere  ftthren  die  Trepanation  auf  den  Schläfenlappen  von 
der  Schuppe  aus,  eventuell  kann  dann  eine  GegenöflFhuni^  yom 
Tegmen  tympani  aus  gemacht  werden. 

Der  EleinhirnabscesB  wird  am  besten  erreicht  Yon  der 
Mitte  einer  Linie  aus,  die  von  der  Mitte  der  hinteren  Umrandung 
der  Antrumhöhle  nach  der  Protuberantia  occipitalis  externa  gezogen 
wird.  Die  Dura  wird  durc)i8chnitten  und  das  Gehirn  mit  dem 
Keseer  nach  venchiedenen  Richtungen  hin  punktiert. 

FOr  manche  Fälle  wird  jedoch  auch  der  Weg  von  der  Mastoid* 
Wunde  aus  empfohlen. 

Heilung  wurde  durch  die  Operation  in  50%  erzielt 

SinuBthrombose  und  Pjaemie.  Ein  im  Sinus  sigmoideus 
vorhandener  septischer  Thrombus  muss  entfernt  werden;  ttber  die 
Notwendigkeit  bezw.  die  Indikation  einer  Unterbindung  der  Vena 
iugularis  sind  die  Ansichten  noch  geteilt  Näheres  ist  hier  nicht 
von  Interesse. 

Bisweilen  erfolgt  die  Heilung  ohne  Eingriff  am  Sinus  selbst, 
meist  durch  Ausschaltung  des  primären  Krankheitsherdes  im  Ohr 
und  eventuelle  Entleerung  eines  perisinuösen  AbscesseSi  selbst  in 
fßBZ  schweren  Fällen.  Bisweilen  verschwand  eine  Pyaemie  nach 
WiedererSffnung  des  Trommelfelles^  wobei  sich  bisweilen  gar  kein 
Eiter  entleerte. 

Von  den  ohne  Unterbindung  der  Vena  iugularis  operierten 
Kranken  wurden  geheilt  68,5  %,  von  den  mit  Unterbindung  59%. 

Meningitis:  Über  die  Indikationen  herrseht  hier  keine  völlige 
Übereinstimmung.  Neben  Beseitigung  des  primären  Ohrprozesses 
wird  die  Lumbal-Punktion  selbst  in  verzweifelten  Fällen  empfohlen; 
sie  soll  mehrmals  wiederholt  werden,  wenn  die  nach  ihr  sich 
regelmässig  zeigende  Besserung  wieder  verschwindet 

Die  Wirkung  wird  erklärt  durch  das  Abzapfen  der  Eiter- 
erreger  und  ihrer  Produkte  mit  dem  Liquor  und  Nachströmen 
frischer,  vielleicht  baktericider  Lymphe« 

Deutlich  ausgeprägte  Gerebrospinalmeningiüs  contraindiciert 
jeden  operativen  Eingriff.  Bei  Vorhandensein  nur  einzelner 
Symptome  soll  der  primäre  Eiterherd  im  Ohr  sofort  operiert 
werden,  die  Dura  soll  nur  bei  Fortdauer  der  Symptome  oder  sofort 
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operiert  werden,  wenn  pralle  Spannung  oder  Verfärbung  einen 
Herd  hinter  ihr  yermuten  lässt. 

Bezüglich  der  yerschiedenen  Operationsmethoden  seien 
noch  einige  Bemerkungen  ausgewShlt 

Zunächst  nehmen  eine  breite  Stelle  ein  die  Erörterungen  be- 
züglich  der  Behandlung  der  nach  der  Badikaloperation  surück- 
bleibenden  retroanricularen  Operationsöffnung. 

Sie  soll  geschlossen  werden  durch  einen  bei  Beginn  der 
Operation  zu  bildenden  und  zurfickzulagernden  Knochen-Periost- 
Hautlappen.  Andere  schliessen  sie  durch  Thiersch'sche  Haut- 
transplantation. 

Die  ^unde  hinter  dem  Ohr  soll  bis  zur  YöUigei  Heilung 
offen  gehalten  werden,  bei  Cholesteatom  ^ — 1  Jahr  nach  der 
völligen  Überhäutung. 

Zur  Nachbehandlung  bei  Aufineisselungen  des  Warzenfortsatzes 
werden  empfohlen:  Glutol,  Aristo)|  Itrol  in  Pulverform,  sterile  Gaze 
mit  Kampher  kräftig  bestrichen  bei  torpiden  Granulationen. 

Bisweilen  befördern  reinigende  Ausspülungen  die  Überhäutung 
an  Stelle  des  trockenen  Verfahrens:  3  proz.  Lysollösung  oder  Jodo- 
formgazebäuschchen  eingetaucht  in  3  proz.  Lysollösung. 

Die  Resultate  der  Radikaloperation  bestanden  bei  einem 
Autor  in  70%  gbitter  Genesung,  in  34  V»  blieb  das  Gehör  für 
Flüstersprache  unverändert,  in  36  V%  wurde  es  gebessert,  in  28  % 
wurde  es  schlechter. 

Bezüglich  der  Indikationen  zur  Aufmeisselung  des  Warzen- 
fortsatzes seien  einige  wichtige  Mahnungen  angeführt,  die  gegen 
die  kritiklose  Ausführung  in  Fällen  sich  richten,  wo  keine  Ent- 
zfindungs-Erscheinungen  am  Processus  mastoideus,  keine  Zeichen 
von  Eiterverhaltung  oder  intracraniellen  Komplikationen  vorhanden 
sind.  Viele  Fälle  von  hartnäckiger  Mittelohreiterung  heilen  allein 
durch  sorgfältige  örtliche  Reinigung  und  örtliche  medikamentöse 
Behandlung. 

Anstatt  schon  nach  14tägiger  erfolgloser  Trockenbehandlung 
zur  Operation  zu  schreiten,  soll  man  ruhig  4 — 6—8  Wochen  warten. 
Wenn  dann  die  Eiterung  unvermindert  fortbesteht,  soll  operiert 
werden. 

Es  soll  mehr  individualisiert  werden. 

Labyrinth-Eiterung:  Dieselbe  wird  häufig  schon  durch  die 
Radikaloperation  geheilt. 
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Wenn  aber  nach  derselben  die  Erankheitserscheinangen  nicht 
bald  nachlasBen,  wenn  Oleichgewichtsstörnngen  sich  wieder  ein- 
stellen oder  Yon  Anfang  an  die  Symptome  sehr  schwere  sind, 
mnss  das  Labyrinth  selbst  eröffnet  werden. 

Gegen  Ohrgeränsche  empfehlen  Bobin  and  Mendel  das 
flflssige  Extrakt  von  Cimicifuga  racemosa,  10  Tropfen  bis 
60  Tropfen  täglich. 

Behandlung:  Bei  dem  rein  skizzenhaften  Charakter  dieser 
Bemerkungen  erschien  es  besser,  die  noch  ftbrigen  therapeutischen 
Bemerkungen  fOr  sich  zusammeniufassen. 

Die  entzündlichen  Affektionen  des  Ohres  eitriger  Natur. 
Wie  bei  anderen  infektiösen  Erkrankungen,  so  haben  auch  hier 
die  homöopathischen  Mittel  keine  spezifischen  Beziehungen  zu  den 
einzelnen  Infektions-Erregem,  auch  hier  können  sie  nur  organ- 
spezifisch wirken;  diese  Tatsache  ist  insofern  sehr  wichtig,  als  sie 
die  Grenzen  der  Heilungsmöglichkeit  mit  homöopathischen  Mitteln 
bedingt  Es  giebt  eine  grosse  Beihe  von  solchen,  die  spezifisch 
auf  die  einzelnen  Teile  des  Gehörorgans  und  angrenzende  Partieen, 
Naseninneres,  Bachen,  Tuba  Eustachii  wirken.  Diese  Wirksamkeit 
geht  so  weit,  dass  sogar  beginnende  Entzfindungen  im  Warzen- 
fortaatz  abgeschnitten  werden  können.  Allein  sie  ist  keine  absolute. 

Die  yerschiedene  Bösartigkeit  und  Vitalität  der  Krankheits- 
erreger spielt  eine  grosse  Bolle  bei  dem  Verlauf  des  Prozesses, 
wie  oben  betont,  und  auf  diese  Verhältnisse  haben  die  homöo- 
pathischen Mittel  keinen  Einfluss.  Bei  aller  Wahrscheinlichkeit 
des  gflnstigeren  Ablaufe  bei  homöop.  Behandlung  yon  Yomherein 
ist  eine  sichere  Aussicht  doch  in  vielen  Fällen  nicht  gegeben  und 
wenn  auch  viel  seltener,  so  werden  auch  trotz  derselben  bisweilen 
eingreifende  Operationen  nicht  Termieden  werden  können. 

Besonders  wenn  der  entz&ndliche  Prozess  erst  gewisse  Grenzen 
flberschritten  hat,  entgleitet  die  Beherrschung  derselben  immer  mehr 
den  Händen  des  Arztes. 

Es  muss  deshalb  das  Bestreben  dahin  gehen,  bereits  im  An- 
fange den  Erregern  den  Boden  zu  entziehen.  Zu  diesem  Zwecke 
ist  es  notwendig,  den  Weg  zu  kennen,  den  der  Prozess  nimmt; 
und  aus  diesem  Grunde  ist  ein  Teil  des  Obigen  sehr  wichtig. 

Veri  schien  es,  als  ob  der  oft  immense  Nasenkatarrh,  den 
man  bei  Influenza  beobachtet,  nicht  ohne  Einfluss  auf  das  Gehör- 
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Organ  sei,  als  ob,  wie  auf  die  Nebenhöhlen  der  Nase,  so  auch  auf 
jenes  der  eitrige  Prozess  oft  überginge. 

So  wurde  denn  in  allen  derartigen  Fällen  eine  lokale  Be- 
handlung des  Naseninnem  yorgenommen  und  zwar  nicht  mit 
scharfen  antiseptischen  Mitteln,  sondern  1)  mit  solchen,  die  die 
Nasengänge  wegsam  machen,  Cocain,  Adrenalin  und  Glyzerin« 
verbunden  oder  gefolgt  fS)  von  solchen  homöopathischen,  die  spe- 
zifisch auf  diese  Oegend  wirken  besonders  Hydrastis,  dann  Hama- 
melis, Pulsatilla,  Belladonna,  Calendula,  Arnica. 

Die  Anwendung  geschah  meist  mit  Wattetampons,  die  selbst 
bei  ganz  kleinen  Kindern  möglich  ist 

Die  Erfolge  schienen  recht  befriedigend.  Ausser  dem  sofortigen 
Gefühl  der  Erleichterung  wurde  in  sehr  vielen  Fällen  ein  Sisüeren 
der  prodromalen  Ohrsymptome,  in  andern  ein  milderer  Verlauf  des 
Ohrprozesses  beobachtet.  In  keinem  Falle  kam  es  zu  einer  ein- 
greifenden Operation« 

Anwendbar  ist  das  Verfohren  natürlich  nicht  in  den  Fällen, 
wo  die  Infektion  vom  Blute  her  erfolgt. 

Interessant  sind  die  oben  erwähnten  ähnlichen  Bestrebungen 
bei  Masern,  Otitis. 

örtlich  wurden  im  Ohr  im  Beginn  angewendet  Succus  Verbasci, 
dann  Liquor  Alumini  acetici,  Pulsatilla,  Aconit,  Arnica,  Belladonna 
in  der  Form  häufig  angewendeter  Ohrbäder,  später  meist  Hydro- 
genium  peroxydatum,  wie  oben  erwähnt. 

Innerlich  die  gebräuchlichen  Mittel:  Zuerst  Chamomilla, 
Aconit,  Belladonna,  Pulsatilla,  Dulcamara,  Gelsemium,  später  oder 
auch  gleich  zu  Beginn  Mercurius  solubilis  und  Hepar  sulphuris, 
die  am  öftesten  angewendet  wurden.  Bei  Bedrohung  des  Processus 
mastoideus  Capsicum,  von  dem  unzweifelhafte  Wirkungen  auch  vom 
Verf.  beobachtet  wurden. 

Bei  den  letzten  Stadien  kam  meist  Silicea,  auch  Fluor  als 
Säure  oder  Ealkverbindung  zur  Verwendung. 

Bei  den  oben  erwähnten  bisweilen  sich  einstellenden  schweren 
Eiterungen  der  innersten  Ohrpartien  und  der  verschiedenen  Teile 
des  Schädelinnern  kann  die  Verwendung  homöop.  Mittel  höchstens 
eine  unterstützende  sein,  die  Entfernung  des  Eiters  auch  durch 
sehr  eingreifende  Operation  ist  immer  die  erste  Pfiicht. 

Nur  bei  den  Warzenfortsatzerkrankungen  berechtigen  die  ge- 
machten Erfahrungen  zu  einem  konservativen  Verfahren,   welches 
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dem  anerznrfickhaltendsten  der  im  Referate  erwShnten  entspricht, 
da  mit  dem  genanntenörtlichen  und  inneren  Mittel  tatsftchlich  öfter 
der  ProzesB  abgeschnitten  werden  kann.  Nnr  ist  es  oft  unmöglich, 
hier  sn  prognostizieren,  da  die  Natur  der  Erreger  und  auch  der 
wechselnde  Sitz  des  Prozesses  eine  grosse  Rolle  spielt 

Dass  es  möglich  ist,  schon  vorhandene  eitrige  Mittelohr- 
katarrhe auch  ohne  Perforation  des  Trommelfelles,  wenn  auch 
selten,  zu  heilen,  dafür  hat  Verf.  kontroUierte  Fälle  zur  Yerfllgung 
z.  B.  den  eines  dreqfthrigen  Kindes,  dessen  beide  Utere  Geschwister 
eine  schwere  Otitis  media  suppur.  und  ebensolche  Lymphdrüsen- 
Eiterungen  durchmachten,  wahrscheinlich  scarlatinöser  ProTenienz. 
Die  kleine  Patientin  bot  alle  Symptome  einer  ausgesprochenen 
Otitis  media  suppur*  acuta:  Sehr  hohes  Fieber,  Schmerz,  eitriger 
Hasenkatarrh,  Exsudat  hinter  dem  Trommelfell.  Die  Krankheit 
brach  unter  denselben  Erscheinungen,  nach  demselben  Zeitraum  wie 
bei  den  beiden  nicht  homöop.  behandelten  Geschwistern  aus,  nahm 
aber  einen  Yon  dem  fttr  die  beiden  andern  konsultierten  bekannten 
Spezialisten  kontrollierten  gttnstigen  Verlauf  ohne  Perforation. 

Kurz  sei  hier  hingewiesen  auf  die  oben  erwähnte  Annahme 
einer  bakteriziden  Kraft  des  Pauken-Exsudates. 

Auch  hier  drängte  sich  die  schon  anderweit  ausgesprochene 
Überzeugung  auf,  dass  fiber  eine  nebenhergehende  Verwendung 
isopathischer  Mittel  dringend  Untersuchungen  zu  wttnschen  sind. 
Die  in  der  Literatur  vorliegenden  und  die  eigenen  Versuche  sind 
uDgenfigend,  weil  die  yerwendeten  Präparate  noch  gänzlich  unbe- 
kannt und  ungeprüft  sind.  Man  yergleiche  den  Aufsatz  von  Kirn 
in  der  AUg.  h.  Z. 

Die  chronischen  suppurativen  Otitiden:  Die  bekannte  Hart- 
näckigkeit derselben  spricht  sich  auch  in  den  erwähnten  zahlreich 
ausgeführten  operativen  Massnahmen  aus,  die  leider  all  zu  oft 
resultatios  bleiben. 

Es  ist  unmöglich,  dieselben  alle  unter  einen  Hut  zu  bringen, 
denn  ihre  Aetiologie  ist  ausserordentlich  verschieden;  ehe  diese 
nicht  festgestellt  ist,  ist  eine  aussichtsreiche  Behandlung  unmöglich; 
darnach  ist  auch  die  Prognose  sehr  verschieden.  Es  giebt  Fälle, 
die  jahrelang  vergeblich  behandelt^  durch  entsprechende  homöop. 
Mittel  in  ebensovielen  Wochen  geheilt  werden  können. 

Wenn  hier  allein   die   organspezifischen   Mittel  in   Betracht 
kämen,  wäre  in  vielen  Fället  nichts  zu  machen.    Hier  spielt  eine 
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grosse  Bolle  die  EonstitatioD»  die  Psora.  Beracksichtigt  man  diese. 
80  erxielt  man  bisweilen  verblüffende  Erfolge.  Hier  ist  eine  genaue 
Anamnese  überaus  wichtig.  A£fektionen  der  Haut,  Drflsen,  ver- 
steckte TuberkulosOi  Bhachitis»  Skrophulose,  Anaemie,  selbst  ver- 
altete Tripper,  Syphilis  und  andere  ähnliche  allgemeine  Affektionen 
bilden  oft  die  Grundlage  zu  hartnäckigen  Ohrenleiden. 

Eine  grosse  Ffllle  von  Mitteln  kommt  hier  demgemäss  in 
Betracht:  Sulfur,  Hepar  sulphuris^  Silicea,  Calcarea  carbonica  und 
phosphorica,  Fluor,  Thuja,  Tuberculin,  Psorin,  selbst  Hedorrhin. 
Vaccinin  oft  am  besten  in  höheren  und  selteneren  Qaben.  Die  ört- 
liche Behandlung  ist  hier  mehr  nebensächlich.  Selbst  bei  Qranulom- 
bildungen,  soweit  sie  nicht  auf  Vorhandensein  nekrotisierter  Knochen- 
teile  beruhen,  ist  die  allgemeine  Behandlung  oft  viel  wichtiger  als 
die  örtliche.  Verf.  sah  in  Fällen,  die,  oft  operiert,  hartnäckige 
Granulombildung  zeigten,  wo  er  sich  schon  zu  erneuter  örtlicher 
Behandlung  entschlossen,  nach  verbesserter  Mittelwahl  guten  Erfolg 
und  zwar  wesentlich  von  einigen  der  genannten  tief  und  allgemein 
wirkenden  Mittel. 

Beinlichkeit  ist  selbstverständlich  sehr  notwendig.  Ausser 
Alkohol-Behandlung  bevorzugte  Verf.  meist  trockene  Behandlung 
mit  Dermatol  oder  Acid.  boricum  mit  Entfernung  der  Borken  durch 
Ohrbäder  alle  paar  Tage. 

Besonders  wichtig  ist  auch  hier  der  Zustand  des  Bachens  und 
der  Nase.  Schwellungen  und  Wucherungen  hier  sind  innerlick 
homöop.  oder  lokal  mild,  wie  angegeben,  zu  bekämpfen,  Opeiation 
nur  in  besonderen  Fällen,  so  bei  sehr  derben  fibrösen  adenoiden 
Vegetationen. 

Bei  den  Veränderungen  im  Bachen  muss  eventuell  auch  auf 
hämorrhoidale  Grundlagen  geachtet  werden.  Neben  dem  nachher 
zu  erwähnenden  Bachenmittel  Gausticum,  sind  dann  wieder  andere 
angezeigt  wie  Nuz  vomica,  Sulfur,  Aesculus. 

Die  einfache  katarrhalische  Otitis  media,  die  bei  manchen 
Formen  rasch  und  unschuldig  verlaufend,  bei  sehr  ungfinstigen 
Verhältnissen  zu  chronischen  narbigen  Veränderungen  fflhren 
kann,  erfordert  im  Anfang  nor  ganz  leichte  Mittel;  sie  wird 
aber,  besonders  wenn  sie  mit  leichten  Anfangserscheinungen  be- 
ginnt, oft  ganz  vernachlässigt.  Oft  genügt  einfaches  Tragen  von 
etwas  Watte  oder  besser  Kameelhaarwolle.  Verf.  sah  darnach  schon 
monatelang    bestehende    Beschwerden    verschwinden.     Auch    die 
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feachte  Wirme  wirkt  oft  gflnstig.  Verbasomn-Einträufelimgen  bei 
grosser  Schmerzhaftigkeit.  Innerlieh  die  schon  unter  der  snppora- 
ti?en  erw&hnten  Mittel 

Bei  erheblicher  Beteiligung  des  Rachens,  der  Nasen-Bachen- 
TrompetOi  wo  schon  akustische  Phänomene  beginnen,  tritt  bis- 
weilen die  Nasen-Behandlung  in  ihre  Rechte;  auch  eine  Applikation 
Ton  Hydrastis-Glyserin  im  Nasen-Rachenraum  wirkt  nicht  selten 
günstig.  Politzer  und  Eatheterismus  der  Tube  schien  Verf.  einen 
Tonfif^chen  Augenblickserfolg,  keinen  wesentlichen  dauernden 
SU  haben. 

Innerlich  wirkt  Gausticum  oft  grossartig,  auch  Rhus  tozico- 
dendron  oder  Nux  Yomica.  Bisweilen  Mercur-Prftparatei  Verf.  yer^ 
wendete  meist  Solubilis;  Ginnabaris  wird  empfohlen. 

Es  scheint,  als  ob  so  mancher  Fall  tor  späterer  Taubheit 
bewahrt  werden  kann. 

Die  sclerotischen  Prosesse,  der  trockene  Katarrh  mit  den 
nachfolgenden  funktionellen  Verwüstungen  sind  sum  Teil  in  dem 
oben  erwähnten  Auftatz  Yon  Weber  behandelt  Hier  sollen  einige 
neu  hinsugekommene  Punkte  erörtert  werden. 

Zunächst  die  oben  erwähnte  Pneumo  -  Massage:  Für  den 
homöop.  Arst,  der  meist  nur  die  sieht^  bei  welchen  die  Methode 
keinen  Erfolg  gehabt  hatte,  ist  ein  unbefangenes  Urteil  etwas 
schwer.  Allein  schon  die  Schilderung  des  Verfahrens,  die  oben 
gegeben,  die  eine  so  saUreiche  Menge  yon  Möglichkeiten  der 
Schädigung  bringt,  macht  misstrauisch.  Dann  ist  dasselbe  ein  so 
rein  mechanisch-schematisches,  wirkt  nur  so  rein  lokal,  dass  es 
den  doch  nicht  allein  lokal  liegenden  mannigfsltigen  Ursachen 
nicht  gerecht  wird.  Die  praktischen  Erfolge  schliesslich,  die  Verf. 
sahy  entsprachen  diesen  Bedenken. 

Immerhin  ist  es  berechtigt,  hier  nebenbei  lokale  Massnahmen 
ansuwenden,  da  anatomische  Veränderungen  Torliegen.  Verf.  hat 
deswegen  auch  bei  diesem  Leiden  in  gewissen  Fällen  das  Nasen- 
innere in  der  angegebenen  Weise  behandelt,  wenn  eben  patho- 
logische Veränderungen  in  demselben  vorlagen  und  oft  mit  recht 
gutem  Erfolge«  Es  empfiehlt  sich  dieses  Verfahren  nicht  am  letzten 
wegen  seiner  Ungefährlichkeit.  Meist  wurde  das  Naseninnere  mit 
Mnllstreifen  tamponiert,  die  mit  den  oben  angegebenen  Salben  oder 
Flfissigkeiten  armiert  waren.  Wenn  man  den  Einfluss  bedenkt, 
den  Veränderungen  in  der  Eustachischen  Röhre  und  der  Schluckakt 
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auf  das  Gehörorgan  aasflbeii,  sa  erscheint  ob  verBttndlichery  wie 
das  Vetbhren  wirksam  sein  kann. 

Schon  Thomer  hebt  in  den  Veröffentlichungen  des  ehemaligen 
Lansitaer  Vereins  homöop.  Ärzte  hervor,  dass  unter  den  Mitteb, 
die  auf  das  Hörvermögen  wirken,  Lycopodium  und  Petroleum  die 
beiden  wichtigsten  seien.  Ausser  den  sich  auf  die  Prüfungen 
stutzenden  symptomatischen  Angaben  giebt  er  dem  damaligen 
Stande  der  klinischen  Kenntnisse  entsprechend  keine;  doch  scheint 
es,  als  ob  beide  Mittel  gerade  bei  den  in  Bede  stehenden  Ver- 
änderungen wirksam  seien. 

Bei  Petroleum  dfirfte  es  sich  nach  dem  ganzen  Mittelbilde 
mehr  um  spezifisch  örtliche  Beziehungen  handeln,  während  die 
Lycopodium- Wirkung  einen  Fingerzeig  gibt  dafftr,  einen  wie  grossen 
Einfluss  Affektionen,  die  den  ganzen  Organismus  in  Mitleidenschaft 
ziehen,  auch  auf  diese  Art  von  Ohrenleiden  haben,  deren  frfthe 
Bekämpfung  letztere  im  Entstehen  beseitigen  können.  In  der  . 
Bruckner'schen  Zusammenstellung  findet  sich  eine  grosse  Zahl 
Yon  hierhergehörigen  Mitteln,  von  denen  Oraphit  besonders  heryor- 
gehoben  wird.  —  Ghenopodium,  über  das  zum  Schluss  berichtet 
wird,  dürfte  fttr  manche  Fälle  sich  wirksam  erweisen,  ebenso 
Silicea,  Gausticum. 

Die  Ohrgeräusche  können  nach  dem  oben  gesagten  sehr  ver- 
schiedene  Ursachen  haben.  Sie  begleiten  zum  Teil  die  erwähnten 
Affektionen,  gehören  Erkrankungen  der  Gehörnerven  an  und  sind 
oft  Symptome  anderweitiger  körperlicher  Leiden,  unter  denen  Hera- 
erkrankungen nicht  die  letzte  Bolle  spielen.  Die  obige  Erwähnung 
der  gut  homöop.  Cimicifuga  bei  der  Schulmedizin  ist  inter- 
essant. Fast  alle  in  dieser  Skizze  genannten  Mittel  erwiesen  sich 
je  nach  dem  Krankheitsbilde  wirksam,  nicht  am  letzten  das  ge- 
nannte Ghenopodium,  Belladonna  bei  gleichzeitiger  Psychose, 
Silicea,  Gausticum,  Natr.  salicylic. 

Letzteres  ist  nicht  selten  bei  Labyrinthleiden  angezeigt;  be- 
sonders bei  dem  unter  dem  Meoi&re'schen  bekannten  Symptomen- 
komplex, und  es  ist  für  dessen  und  des  Ghinins  Wirkung  wichtig, 
dass  neueste  Untersuchungen  ergeben  haben,  dass  es  sich  tatsäch- 
lich bei  ihnen  um  nachweisbare  Wirkungen  direkt  auf  das  Labyrinth 
handelt. 

Zum  Schlüsse  seien  einige  Bemerkungen  fiber  Ghenopodium 
hinzugeffigt,  ein  Mittel,  welches  in   der  erwähnten  Bruckner'schen 
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ZaBammensteUung  sclion  encheint,  and  in  der  Allgemeinen  homöop. 
Zeitung  in  2  Artikeln  beliandelt  wurde,  B.  146,  17  u.  18:  Gheno- 
podinm  und  Terebinthina  bei  Menikres  Leiden  yon  M.  und  B.  146, 
1  u.  2:  Ghenopodium  ambrosioidea  von  Schlegel  Tftbingen.  —  Die 
in  der  angehftngten  kleinen  EasuiBtik  zuletzt  und  zu  drittletzt 
aufgeführte  überraschende  Heilung  möge  das  Mittel  weiter 
empfehlen  helfen. 

Um  bei  den  vielfachen  Spezies  der  Gattung  Ghenopodium 
keinen  Irrtum  aufkommen  zu  lassen,  seien  dieselben  hier  erwähnt. 

In  Deutschland  einheimisch  und  früher  verwendet  sind  nachMossa 
1.  c.  Ghenopodium  BonusHenricus,  der  gemeine  Gftnsefuss  (Schmergel, 
guter  Heinrich),  das  Ghenopodium  botrys,  das  gemeine  Tauben* 
kraut,  eichenbl&ttriger  Gftnsefuss,  Ghenopodium  vulvaria  s.  olidum, 
Schamkraut,  stinkende  Melde. 

In  der  Internat  hom.  Presse,  Band  I  (1872)  und  in  seiner 
Zeitschrift  f&r  Homöop.  Pharmazie  Nr.  2  betont  Schwabe,  dass 
von  Ghenopodium  glaucum  nicht  die  Pflanze,  sondern  der  auf  ihr 
lebende  Schmarotzer  Aphis  chenopodii  geprüft  sei. 

Die  von  Schlegel  mitgeteilte  Heilung  ist  mit  Ghenopodium 
ambrosioides  bewirkti  dem  amerikanischen  oder  mexikanischen 
Taubenkraut. 

Bei  der  hier  mitgeteilten  Krankengeschichte  kam  Ghenopodium 
anthelminticum  zur  Verwendung,  ein  in  Amerika  als  Wnrmsamen 
bekanntes  Taubenkraut. 

Die  in  der  vorzüglichen  Dictionary  of  practical  materia  medica 
von  Glarke  enthaltene  Pathogenese  dieser  Spezies  ist  die  aus* 
führiichste  aller  Arten.  Eine  V^edergabe  hier  erübrigt  sich,  da 
Mossa  L  c.  eine  Übersetzung  gibt  und  doch  sicher  jeder  homöop. 
Arzt  Deutschlands  die  Allgem.  homöop.  Zeitung  studiert,  wenn  er 
auch  nicht  das  Glarke'sche  Buch  besitzt. 

Zum  Verständnis  der  fast  unglaublichen  Heilung  unter  18  sei 
darauf  hingewiesen,  dass  die  Pathogenese  des  Mittels  ausgeprägte 
Bilder  von  apoplectischen,  aphasischen  und  sonstigen  Störungen 
des  Nervensystems  aufweist;  dementsprechend  zeigt  der  Fall  von 
Schlegel  Aphasie  im  Krankheitsbild,   Nr.  18  hier  SpinaUrritation. 

Einige  kasuistische  Mitteilungen  mögen  folgen. 

L.  Otto  21  Jahre,  Kaufmann.  L.  Ohr  seit  Jugend  Aus- 
flusB,  war  sehr  skrophulös.  Soll  nach  Masern  Granulationen  ge* 
habt  haben.  Seit  einigen  Monaten  Brennen  im  L  Ohr  hinten  und 
vonu    Vor  2wei  JdJaxeß  das  letzte  Mal  beim  Ohrenarzt  Von  Le- 
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bensversicheniiig  aaf  Grand  des  Attestes  eines  Ohrenarztes ,  der 
Komplikationen  bef&rchtete,  abgelehnt.  L.  Trommelfell  eingesogeii, 
der  lange  Hammerfortsatz  springt  dachfirstartig  vor.  Im  Torderen 
Quadranten  rundliche  Perforation.  Das  Brennen  im  L  Ohr  u.  L 
QesichtshaUte  tritt  jeden  Abend  gegen  10  Dhr  auf.  Fl.  Spr.  5  cm. 
Diagnose:  Otitis  media  sin.  Facialis-Beisnng. 

Verordnung:  Silicea  30,  Calendula  Einträufeln. 

Damit  heilt  in  drei  Monaten  die  Perforation.  FL  Spr.  3  m. 
Attsfluss  beseitigt.    Trommelfell  weniger  eingezogen. 

Der  Schmerz  verschwindet  durch  Chin.  ars.  3. 

M.  Emil  34  Jahre,  Lehrer.  Seit  l'/a  Wochen  nach  Influenza 
angeblich  Otitis  media  rechts  beginnend  mit  Fieber  u.  Schmerz, 

R.  ttusserer  GehSrgang  stark  geschwollen.  Beim  Blasm  pfeift 
Luft  durch  das  Trommelfell. 

L.  Trommelfell  entzandet    Exsudat  nachweisbar. 

Otitis  media  duplex  dextra  iam  perforata. 
Später  präsentierte  sich  das  Trommelfell  rechts  und  links  getrftbt 
und  entzündet 

&  neben  dem  Hammeransatz  eine  kleine  Perforation,  zum  Ham- 
mergriflf  ziehen  links  und  rechts  erweiterte  Oefässe.  H.  Seh.  für 
Fl.  Spr.  beiderseits  aufgehoben. 

Verordnung:  Mercur.  solnbilis  3.  In  die  Nase  Hamamelis- 
salbe-Pfropfen.  Einträufelungen  von  essigsaurer  Thonerde  in  daa 
Ohr.    In  4  Wochen  alles  normaL 

L.  Elise  20  Jahre,  Bentierstochter.  Vor  ca.  6  Jahren 
Diphtherie,  seitdem  Ohrenausfluss  links.  £nallen  im  Ohr.  Bäuspern. 
Nasenatmung  behindert.  H.  Seh.  normaL  Bisweilen  Schmerzen  im 
1.  Processus  mastoideus.  L.  Ohr  im  hinteren  Ende  des  aussen» 
Oehörganges  mit  Eiter  und  polypösen  Massen  angefüllt.  An  don 
mittleren  Muscheln  beiderseits  grosse  Schwellungen,  die  die  Naae 
fast  ausfällen. 

Otitis  media  sin.,  Pharyngit,  Bhinitishjpertrophicans. 

Behandlung:  Örtlich  warme  Burow'sche  Lösung,  später  Trocken- 
behandlung mit  Dermatol.  Tamponade  der  Nase  mit  Gocain«Hama- 
melissalbe.  Innerlich  Pyrogen  30,  Silicea  6,  Hepar  3  nach 
einander. 

Später  läset  sich  im  linken  Ohr  eine  ausgedehnte  Perforation 
nachweisen. 

In  mehrmonatlicher  Behandlung  Verkleinerung  der  Perforation 
bis  Linaengrösse.    Auafluss  aistiert    NaAe,  Bachen  int  normaL 
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D.  Johanna  89  Jahre.  Metalldruckerfrao.  Vor  6  Wochen 
enormer  Schmers  im  r.  Ohr,  der  aufhörte,  als  sich  AusflasB  ein- 
Btellte. 

Im  r.  Ohr  Perforation»  Granulationen.  —  An  der  Haargrenze 
im  Nacken  Papetaii  die  heftig  juckeui  vom  Mann  frflher  infisiert. 

DiagnoRe:  Lues.  Otitis  media  suppur.  dextra. 
Terordnung:   Solubilis  S,  später  Hepar  sulphur.  3   örtlich 
AlkohoL    In  4  Wochen  ausgeheilt 

H.  Klara  10  Jahre,  Oerichtssekretärstochter.  Vater 
starb  an  Phthise.  Mit  2  Jahren  Masern,  seitdem  beiderseits  Otorr- 
hö.  Seit  mehreren  Jahren  in  spezialistischer  Behandlung)  r.  wurden 
wiederholt  grössere  Operationen  Yorgenommen.  —  Im  ersten  Lebens- 
jahre nach  Ohrlftppchenstechen  Eczem,  Drttsen  am  Nacken,  oft  Schnup- 
fen. Adenoide  Vegetationen.  Nasenschleimhäute  besonders  rechts 
stark  geschwollen.  L.  Trommelfell  perforiert.  B.  ist  der  äussere 
Oehörgang  enorm  weit,  in  der  Tiefe  eine  eiternde  Wundfläche  mit 
bat  kirschgrosser  Granulation.  Trommelfelli  Gehörknöchelchen 
fehlen.    B.  H.  Seh.  0. 

Diagnose:  Scrophulose.  Otitis  media  chronicaduplez. 
Granuloma  dextra  post  operationem  radicalem. 

Verordnung:  Die  Behandlung  der  noch  in  Behandlung  ste- 
henden Patientin  zieht  sieh  seit  l^s  Jahren  hin.  Sie  wurde  örtlich 
meist  feucht  gefflhrt  (Burow'sche  Lösung,  Wasserstoffsuperoxyd), 
was  sich  am  besten  bewährte  und  noch  fortgeführt  wird,  weniger 
die  trockene  Behandlung  (Dermatol).  Geätzt  wurde  nicht  —  Innerlich 
andauernd  Tuberculin  200.  Sonst Sulfur,  Silicea,  Calcar.jodata, 
Tellur,  Hepar  sulphuris  in  tiefen  Potenzen.  —  Auf  dem  linken  Ohr 
machte  die  Heilung  gute  Fortsehritte.  R.  wollte  Verf.  in  der  letzten 
Zeit  einmal  zur  Ätzung  mit  Arg.  nitr.  schreiten,  doch  ergab  sich  eine 
derartige  Verkleinerung  des  Granuloms,  dass  daTon  Abstand  genom- 
men wurde  und  zwar  nach  dreiwöchentlichem  Gebrauch  von  Calcar. 
fluorica  6.,  unter  dessen  Weitergebrauch  die  Heilung  andauernd 
fortschreitet. 

P.  Martha,  86  Jahre,  Arbeiterin,  Wittwe.  Seit  drei 
Tagen  plötzlich  sehr  erschwertes  Hörvermögen;  Lautes  Sprechen 
auf  SO  cm  gehört;  Schwindel,  Ohrenschmerzen,  Ohrensausen, 
Schnupfen.  Beiderseits  besonders  links  ist  der  Gehörgang  Ton 
einer  blasenartigen  Vortreibung  fast  Yerschlossen. 

Diagnose:  Otitis  media. 
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VerordnaDg:  Eingiessangen  von  essigBaarer  Thonerde.  — 
Aconit.  Palsatilla.  Dann  Natron  Balicyl.  Scbliesslicli  Cau- 
sticum  nach  4  Wochen.  —  Links  ist  das  Trommelfell  noch, etwas 
gerötet.  Beiderseits  Fl.  Spr.  gehört  Auch  das  Sausen  hat  sich 
gebessert. 

H.  Hans»  19  Jahre,  Ayantageur.  Hat  sich  bei  einem 
Artillerie-Begiment  gemeldet,  wegen  Ohrenleiden  zurückgewiesen. 
Von  Speaialarst  umsonst  jahrelang  behandelt.  Seit  der  Kindheit 
fehlt  rechts  das  halbe  Trommelfell,  die  Pauken-Höhlenschleimhant 
stark  gewulstet  Häufig  Qerstenkörner.  —  L.  Ohr  normal.  B.  FL 
Spr.  20  cm. 

Diagnose:   Otitis  media  chronica  scrophulosa. 

Verordnung:   Alkohol-Einträufelung.    Hepar,  sulphur.  3. 

Innerhalb  6  Wochen  tritt  Überhäutung  der  Paukenhöhle  und 
völlig  normales  Hör?ermögen  ein,  sodass  der  Militftrarzti  der 
das  Ohr  früher  untersucht  hatte,  äusserst  erstaunt  war  und 
Patient  bei  der  Artillerie  angenommen  wurde. 

H.,  Margarete,  16  Jahre,  Arbeiterin.  Als  Kind  im  Ohr 
operiert.  Nasenatmung  behindert.  R.  Otorrhö,  massenhaft 
stinkender  Eiter.  Ohr  im  Innern  völlig  von  grauen  Oranulationen 
gefüllt.  Vor  11  Wochen  angeblich  Scharlach.  Beiderseits  Nasen- 
polypen. 

Diagnose:  Otitis  media  suppurativa  dextra  mitOrana- 
lationen. 

Verordnung:  Hepar  sulphur  3.  Lokal  AlkohoL  In  die 
Nase  lokal  Sanguinaria.    Nach  mehreren  Wochen  Heilung. 

F.,  Hedwig,  Lehrerfr.,  28  Jahre.  Als  Kind  Ohrenlaufen. 
Lungenkatarrh.    Fluor. 

Seit  einigen  Wochen  Schmerzen  im  r.  Ohr  und  enorme  Otorrhö. 
Schwindel,  Übelkeit.   Im  H.  U.  Quadranten  erbsengrosse  Perforation. 

Diagnose:  Otitis  media  suppurat.  Örtlich  Calendula. 
Innerlich  zuerst  Hepar  3,  dann  Silicea  6.  In  einigen  Wochen 
Ohr  trocken,  Perforation  vernarbt. 

St.,  Hedwig,  18  Jahre,  Mttllertochter.  Seit  2  Jahren  Gehör 
schlechter.  Seit  10  Tagen  starker  Schnupfen.  Seitdem  Schmerzen 
in  beiden  Ohren,  Gehör  schlechter,  Geräusche;  Beiderseits  Nasen- 
inneres geschwollen  und  gerötet.  B.  Trommelfell  gerötet»  bes.  der 
Hammergriff,  verdickt  (im  r.  Ohr  sind  die  Beschwerden  st&rker). 
L.  Trommelfell  eingezogen.    Sehr  atarke  Blatwallnngen. 
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Ditgaose:  Rhinitis,  Otitis  catarrhalis. 

Yerordnung:  B^lladOBBa  8,  SstündL  4  Tropfen.  Hydrastis* 
Giycerin-Pfropfen  in  die  Nase.  Einträufeln  Ton  essigsaorer  Thonerde- 
lösaag:  Dumach  Schmerzen  beseitigtt  Oeh6r  ^el  besser.  Trommel- 
IbU  rechts  Uass  doch  eingesogen« 

Schm.  Anna,  Bnchhalterfr»,  42  Jahre.  Seit  ganger  Zeit 
L  Ohr  sehr  herabgesetate  Hörffthlgkeit,  Vor  5  Jahren  Trommelfell 
perforirt,  Nase  ausgebrannt.  Seit  2  Monaten  nach  einem  Schnupfen: 
H.  F.  B.  gleichfalls  herabgesetzt,  Hören  dumpf,  Oefahl  eines  Fremd- 
körpers. —  L.  Fl.  Spr.  10  cm,  R.  20  cm.  —  Beiderseits  Nasen- 
inneres geschwollen,  Trommelfell  getrfibt.  Katheterismus  liefert 
Basselgerausche,  nach  demselben  Gehör  etwas  besser.  Husten  mit 
Auswiurfl  DyspnO.  Chronische  Pharyngitis.  Eigene  Stimme 
Uingt  lauter. 

Diagnose;  Otitis  media  catarrhalis.  Sclerose,  Sal- 
pingitis. 

Verordnung:    Nase  örtlich  Hydrastis  -  Glycerin.  Gaustic.  6. 

Nach  4  Wochen  H.  Seh.  R.  normal,  L.  FL  Spr.  1-3  m. 
Nach  I  Jahr  beiderseits  normal. 

Seh.  G.  Sekretftr,  26  Jahre.  Seit  Influenza  Ohrenschmerz 
hinter  dem  1.  Ohr,  auch  durch  den  ganzen  Kopf  hindurch.  Bis- 
weilen Schwindel.    Stiche  im  L  Ohr.    Nasenathmung  behindert. 

Trommelfell  links  getr&bt,  Yorgebuchtet,  rechts  weniger.  Nasen- 
schleimhaut bes.  links  stark  geschwellt.  Bachenschleimhaut  gerötet, 
gewulstet    Katheterismus  ergiebt  links  Rasselgeräusche. 

Früher  Nase  gebrannt,  Mandeln  herausgenommen. 

Diagnose:  Rhinitis  hypertrophic.  Salpingitis,  Otitis 
catarrhalis. 

Verordnung:  Qelsemium  8.  Ins  Ohr  Succus  rerbasci.  In 
die  Nase  Sanguinaria-Salbe.    Nach  4  Wochen  Heilung. 

Z.  Emma,  Wirthsehafterin,  48  Jahre.  Seit  10  Jahren 
nach  einer  Erkältung:  Ohrensausen  erst  links,  dann  rechts;  Mittel- 
ohrkatarrh. Dröhnen  nnd  Sausen.  Benommen.  Fl.  Spr.  nicht 
gehört  Nor  Uutes  Schreien.  Müdigkeit  Herzklopfen.  Nasen- 
inneres stark  geschwollen.  Im  Urin  roter  Satz.  Blähungen. 
In  OhrenkBniken  behandelt  Nase  gebrannt.  War  in  Dalidorf. 
Starke  Walloagen*  Die  Gerinache  unerträglich.  Selbstmordgedanken. 
[  Diagnose:    Ohrgeräusche.    Psychose. 
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Verordnung:  Aurnm  foliat.  S  und  Lycopod.  12  besserten 
die  übrigen  Beschwerden.  —  Das  Gehör  nahm  erheblich  2u  auf 
Belladonna  3. 

L.  Selma,  Expedientenfr.,  39  Jahre.  Seit  |  Jahr  Ohren- 
sausen im  Anschluss  an  eine  Neuralgie  der  rechten  Kopfseite,  die 
bis  in  die  Arme  ging. 

Noch  jetzt  im  Nacken,  den  Fassen,  auf  dem  Kopf  Schmerzen. 

Diagnose:     Ohrgeräusche   neuralgischer  Aetiologie. 

Verordnung:    Cimicifuga  1  heilt. 

E.^  Mathilde,  StationsYorsteherfr.,  49  Jahre.  Seit 
Jahren  Singen,  Klingen,  Rauschen  in  den  Ohren.  Schwindel. 
Schlaflosigkeit.  Verstopfung.  Hämorrhoiden.  Wenig  Appetit 
Übelkeit.  Stirnkopfschmerz.  Grosse  Reihe  nervöser  Symptome. 
Trommelfell  beiderseits  eingezogen. 

Diagnose:  Tinnitus  aurium. 

Lycopodium  6.    Besserte  erheblich. 

R.,  August,  63  Jahre,  Arbeiter.  R.  Ohr  FL  Spr.  nicht 
gehört,  L.  auf  20  cm.  Seit  2  Jahren  Qehör  schlecht  Beiderseits 
Trommelfell  eingezogen,  verkalkt. 

Hört  entfernte  Geräusche  besser  als  Sprechen  in  der  Nähe. 

Politzer  bessert 

Diagnose:  Beiderseitige  Sclerose. 

Verordnung:  Chenopodium  anthelm.  3. 

Nach  6  wöchentlicher  Behandlung  Fl.  Spr.  R.  u.  L.  =  2  m. 

L.,  Malwine,  31  Jahre,  Schwester.  Seit  Jahren  trockene 
Nase.  Sobald  sie  sich  hinlegt  Hustenreiz.  Bisweilen  Halsschmerzen. 
Stechen  nach  dem  linken  Ohr.  Im  Rachen  trockenes  Gefühl 
Leicht  heiser.  Nasenschleimhäute  beiderseits  stark  geschwollen. 
Rachen-Follikel.    Kehlkopf  frei. 

Im  linken  Ohr  häufig,  besonders  im  Winter,  sehr  intensive 
Schmerzen  vom  Rachen  her,  nebst  Dmckgefdhl  am  linken  Pro- 
cessus mastoidens.  Linkes  Trommelfell  getrübt  Auswurf  nur 
Nachts,  strähnig. 

Eustachische  Tuba  1.    Stenosengeräusch. 

Diagnose:  Nasen-  und  Rachenkatarrh.  Salpingitis 
Eustachiana.    Otitis  sicca. 

Verordnung:  Nase:  Tampons  mit  Sanguinaria-Salbe.  Inner- 
lich: Kali  bichromic.  5,  Jod.  4,  Causticum  6  (nach  einander).  Heilung 
in  4  Monaten. 
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Fr.  Karoline,  Wittwe,  57  Jahre.  Seit  Jahren  I.  Ohr 
Bchwerh5rig,  vor  6  Monaten  schwere  Verletzung  durch  üeber- 
fahren;  seit  einiger  Zeit  auch  rechts  schwerhörig.  Seit  der  Ver- 
letsnng  am  Tage  wenig  Urin,  Nachts  Yiel.  Jetzt  auch  Nachts 
wenig  Urin.    Seit  einigen  Tagen  beiderseits  Oedeme. 

Herzdämpfung  nach  links  fast  Warzenlinie,  zweiter  Ton 
Verstärkt. 

Trommelfell  beiderseits  eingezogen,  verkalkt. 

Diagnose:    Traumatische  Spinalirritation.    Sclerose. 

Patientin  wurde  8  Monate  behandelt  mit  Arnica  und  Hyperi- 
cum. Das  Ohrenleiden  blieb  stationär;  Patientin  klagte  Ober  Ohren- 
sausen, sie  hörte  nur  bei  lautestem  Oebrüll.  —  Beide  Nasen- 
hälften waren  durch  Schwellungen  yöUig  verstopft,  was  durch 
Nasentamponade  beseitigt  wurde.    Gehör  idem. 

S6.  3.  03  Ghenopodium  anthelmintic  3  d.  d.  10.  4.  Gehör  fast 
normal. 


Toxikologie. 


Die  nachfolgenden  Tatsachen  sind  zum  Teil  Schmidt'a  Jahr- 
büchern entnommen  Bd.  278,  Heft  5,  Jahr  1903.  Besonders 
interessant  sind  die  Angaben  Aber  das  Krötengift.  Wer  erinnert 
sich  nicht  dabei  an  die  bekannte  Biegler  AflEEiire,  die  eine  der 
unerfreulichsten  polemischen  Bestrebungen  der  Gegner  der  Homöo- 
pathie bildet?  Die  homöop.  Angaben  aber  das  Krötengift  wurden 
damals  besonders  zu  Ausfällen  benutzt. 

Aach  die  Ergebnisse  der  Forschung  aber  die  Taenien  lassen 
die  isopathiachen  diesbezOglichen  Bestrebungen  vielleicht  in  weniger 
lächerlichem  Lichte  erscheinen. 

Hydrartte  eaamdenafau 

Miadowfiky,  F.,  Ein  Fall  von  akuter  Vergiftung  mit  Hydrastis 
canadensis.    Berl.  klin.  Wchnschr.  XXXVL  5.  1899. 

Friedeberg  (IIL  b.,  8)  sah  nach  1  Dosis  von  9  g  Fluidextrakt 
Übelkeit,  Erbrechen,  Schwindel  und  Ohnmacht  auftreten.  Später 
bestanden  Kopfischmerz,  Atembeschwerden,  schwacher  irregulärer 
langsamer  Puls,  Mydriasis  and  Gesichtshalluzinationen.  Bis  zum 
nächsten  Tage  erfolgte  Beaserang« 
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Eine  w«BMtlieh  kleinere  Dosis  (20  Tropfen  8  mal  ttglich) 
löste  in  dem  Felle  von  Hiadowskj  bei  einem  Brondütiker  einen 
starken  dyspnoisehen  AnfsU  aas.  Anch  hier  war  der  Pols  Uetn, 
weich  and  erheblich  Teriangsamt 

GelsemluiDy  Ipeeaeuaalia. 

Williamsi  Boger  W.,  Idiosyncrasy  to  gelsemiam.  Brit.  ned. 
Joorn.  March  16.  1901. 

Eine  der  in  England  nicht  seltenen  Vergiftungen  mit  Tinct 
Gelsenii  beobachtete  Williams.  Nach  Einnahme  einer  ,»Nearalgie- 
Miztiur^,  die  angeblich  nor  Ofi  ccm  der  Tinktor  enthielt,  traten 
Mydriasisi  Ptosis,  Schwindel,  schwankender  Oang  und  PulsYer- 
langsamung  auf.    Das  Bewnsstsein  war  etwas  gestört. 

2  Falle  Yon  Arzneiexanthem  nach  Ipecacaanha  werden  von 
Benjamin  (L  6)  beschrieben:  einmal  ein  gürtelartiger  masem- 
ihnlicher  Ausschlag  am  Abdomen,  das  andere  Mal  ein  juckender 
kleinknotigschuppiger  Ausschlag,  der  sich  aufwärts  bis  zum  Halse, 
abwärts  bis  zu  den  Enieen  ausbreitete. 

OlOMiMa. 

Wateil,  S.,  Ein  Fall  von  Vergiftung  mit  Oleandrin.  Deutsche 
med.  Wchnschr.  ZXVIL  46.  1901. 

Wateil  beschreibt  eine  der  ziemlich  seltenen  Vergiftungen  mit 
Oleander.  Aus  seiner  Mitteilung  geht  hervor,  dass  in  Bulgarien 
Oleanderblätter  im  Dekokt  als  Hansmittel  gegen  Malaria,  im  Infus 
als  Emmenagogum  gebraucht -werden. 

Ein  18  jähriges  Mädchen  trank  eine  Abkochung  von  ca. 
40  Blättern  zur  Hälfte,  bekam  gleich  darauf  Erbrechen,  Kopf*  and 
Magenschmerzen.  Papillen  waren  normal.  Diarrhöe  bestand  nicht 
Der  Pnls  war  weich  und  bedeutend  verlangsamt.  Diese  Verlang- 
samung  bestand  3  Wochen. 

RAteMtan  VHfteis» 

1.  Dammer,  F.,  Mitteilung  über  einen  Fall  von  Tetanie  nach 
Intoxikation.    Münchn.  med.  Wochenschr.  XLVIL  46.  1900. 

3.  Gotthilf,  Willy,  Ein  Fall  von  Vergiftung  durch  Extractum 
Filicis  maris.    Mfinchn.  med.  Wochenschr.  XLVIH.  37.  1901. 

Dammer  (1)  beschreibt,  einen  Fall  von  Tetanie  mit  Trousseau- 
Bchem  und  Oheyne  -  Stokes'schem  Phänomen.  Die  Krankheit  est* 
wickelte  sich   li  Stunden  nach  Einnahme  von  8  g  Extractim 
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Filicifl.  AusBer  den  Parästhesien  und  Krimpfen  bestaaden  Ohn- 
niMhti  SchweittsaaBbrflchei  OhrensauBen  and  SehstönuigeD.  Er- 
brechen^  Leibschmerzea  und  Dorchfall  fehlten. 

Der  Fall  Ton  Filix-Yergiftung,  den  Qotthilf  (2)  beschreibt, 
seigte  im  ganzen  den  typischen  Verlaut  2  Standen  nach  Ein- 
nahme ton  10—11  g  Extractnm  Filicis  ohne  Abführmittel  traten 
bei  einem  30  jährigen  kräftigen  Manne  Vergiftangserscheinnngen 
(Kopfweh,  Schwindel,  Benommenheit,  Appetitlosigkeit)  ein.  Zwei 
Tage  später  erfolgte  heftiges  Erbrechen  and  plötzliche  Bewnsst- 
losigkeit,  Auftreten  ton  iorampfartigen  Eontraktionen,  besonders 
der  Arme,  und  Trismus,  Puls  Imum  f&hlbar,  Mydriasis«  Weder 
Durch&li  noch  Ikterus,  im  Harn  Eiweissspuren.  Genesung  nach 
4  Tagen.    Therapie:  Eampher,  Morphin,  Bicinus&l. 

PUie. 

1.  Hegi,  Albert,  Klinische  und  experimentelle  Beiträge  sur 
Lehre  von  den  Pilzvergiftungen.    Ihaug.-Diss.  Zflrich  1899. 

2.  Bempicci,  Giacomo,  Sopra  due  serie  di  casi  di  ayrelenamento 
per  funghi.    Bell,  della.    R.  Accad.  med.  di  Roma  XXVII.  1901. 

8.  Goldman,  Hugo,  Über  Vergiftungen  mit  dem  Giftpilze 
AgaricuB  tomünosus.    Wien.  Uin.  Wochenschr.  XIV.  12.  1901. 

Hegi  (1)  schildert  eingehend  4  Fälle  von  Vergiftung  durch 
Amanita  phalloides.  Die  nach  18  Stunden  einsetzenden  Symptome 
bestanden  in  heftigen  gastroenteritischen  Erschemungen  und 
schweren  nenrSsen  Störungen  (Trismus,  Konvulsionen).  Letitere 
traten  in  2  lethalen  Fällen  auf,  ein  dritter  endigte  in  cholera- 
ähnlichem CoUaps.  Der  Tod  trat  nach  SO— 7S  Stunden  ein.  In 
dem  gflnstig  verlaufenden  Falle  bestand  Ikterus. 

Die  Sektion  ergab:  Erhebliche  Erweichung  des  Gehirns.  Im 
Magen  und  Darm  Schwellung  und  Trübung  der  Mucosa,  Verfettung 
der  Zelleli,  Schwellung  und  Infiltration  der  FcdlikeL  Fettige 
Degeneration  der  Leber,  Nieren,  des  Hersens,  Zwerchfells  und  der 
Longe.  Blutungen  in  Leber,  Nieren  und  Darm  wurden  nur  einmal 
beobaehtet 

Auf  Grund  dieser  Beobachtungen  und  einiger  Tierversuche 
wendet  sich  H.  gegen  die  Behauptung  Kobert's,  dass  die  blut- 
körperchenlSsende  Toxalbumose  Phallin  den  Tod  bei  der  Enollen- 
blätterpihsvergiftung  herbeiführe.  Vielmehr  äussere  sich  die  Gift- 
wirkung in  einer  anderen,  uns  unbekannten  Weise. 
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Aucli  bei  den  von  Bempicci  (2)  beobachteten  6  Fttllen  von 
Pilzvergiftungen  hat  es  sich  am  eine  Amanita-Art,  sehr  wahrschein- 
lich um  Amanita  phalloides  gehandelt.  Das  Vergiftungsbild  war 
ganz  ähnlich  dem  oben  geschilderten.  3  der  Vergifteten  starben 
nach  2 — i  Tagen.  1  Kind  zeigte  schwere  epileptiforme  Exftmpfe 
mit  Augenrollen  und  Schäumen  des  Mundes.  Ikterus  wurde  einmal 
beobachtet.  In  3  Fällen  (darunter  2  leichtere)  bestand  Albuminurie, 
einmal  mit  hyalinen  Zylindern.  Bei  den  Sektionen  fanden  sich  in 
allen  Fällen  Blutungen  unter  der  Pleura,  dem  Epi-  und  Endokard, 
der  Arachnoidea,  neben  den  bekannten  fettigen  Degenerationen. 

B«  hat  an  2  der  Genesenen  am  8.  bis  7.  Tage  8to£fwechsel- 
untersuchungen  angestellt.  Dabei  ergab  sich  ein  erhöhter  Eiweiss- 
zerfall  I  Verminderung  des  Harnstoff -N.  und  Steigerung  des 
Ammoniak-N.  B.  schliesst  hieraus  auf  eine  abnorme  Säurebildung 
in  den  Geweben  und  weist  auf  die  Analogien  mit  der  Phosphor- 
vergiftung hin. 

Viel  seltener,  als  der  Knollenblätterpilz,  gibt  der  Birkenreizker, 
Agaricus  oder  Lactarius  torminosus  zu  Vergiftungen  Veranlassung. 

Goldman  (3)  hat  11  derartige  Fälle  beobachtet»  von  denen 
3  Kinder    von  2 — 14  Jahren,   die  übrigen  Erwachsene  betrafen. 

Die  ersten  Zeichen  der  Vergiftung  traten  meist  nach  vier  bis 
fSnf  Stunden  auf  und  betrafen  den  Magendarmkanal:  Übelkeit, 
Leibschmerzen,  Erbrechen  und  heftige  Diarrhoen  mit  Tenesmus. 
Blutige  Beimengungen  zu  Erbrochenem  und  Stuhlgang  wurden 
beobachtet.  Es  bestand  starker  Durst  und  bis  zur  Anurie  sich 
steigernde  Verminderung  der  Harnsekretion.  Der  Urin  enthielt 
viel  Indican,  etwas  Albumen  und  hyaline  Zylinder.  Die  Haut  war 
trocken,  abgehobene  Falten  blieben  einige  Zeit  bestehen.  Später 
trat  ikterische  Färbung  auf. 

Die  Pupillen  waren  bedeutend  erweitert,  reagierten  anfangs 
gut,  später  träge.  In  den  schweren  Fällen  war  der  Puls  faden* 
förmig  und  irregulär,  die  anfangs  beschleunigte  Bespiration  ober- 
flächlich und  zeigte  den  Cheyne-Stoke'schen  Typus.  Ferner  traten 
Delirien,  Trismus,  Convulsionen  und  tiefes  Koma  auf.  Lethal  en- 
digten 8  Fälle:  ein  zweijähriges  Kind  starb  nach  wenigen  Stunden, 
zwei  Erwachsene  starben  nach  5—6  Tagen. 

Sektion:  Hämorrhagien  im  Magendarmkanale  und  unter  der 
Pleura,  Gastritis,  fettige  Degenerationen  der  Leber,  Nieren  und 
des  Herzmuskels. 
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Die  Therapie  bestand  in  Magenspfllnngen,  Tannin  und  Exci- 
tantien. 

TeraeUedene  Pflmiengifte. 

CSrnz,  Oon^alTezi  Lee  alt^rationa  ihiBtologiques  dans  l'empoi* 
Bonnement  par  la  ricine.  Arch.  de  M^d.  exp^rim.  XI.  2.  p.  288 
Mars  1S99. 

(Gr.  betont  besonders  die  auffallende  Ähnlichkeit  der  Wirkung 
des  Bieins  und  der  Mikrobentozine,  besonders  des  Diphterietozins.) 
Schmorl,  Über  AbrinTergiftung.  Jahresbericht  der  Gesellschaft  fAr 
Natur-  und  Heilkunde.    Dresden  1899/1900.  p.  146. 

Oriflin,  Edward  W.,  Poisoning  by  water  pansnip  (Oenanthe 
crocata).    Brit.  med.  Journ.  March.  3.  1900. 

Hinman,  £.  E.,  A  case  of  nutmeg  poisoninf.  Albany  med. 
Ann.  XXm.  12.  p.  669.  Dec.  1901. 

Die  von  Schmorl  veröffentlichte  Abrinvergiftung  d&rfte  wohl 
in  Europa  die  erste  ihrer  Art  sein.  Dieser  interessante  Fall  ter- 
dient  eine  eingehendere  Besprechung. 

Ein  37  jähriger  Mann  zerkaute  die  Hälfte  eines  geschälten 
SamenkernSy  spuckte  aber  angeblich  den  grSssten  Teil  wieder  aus. 
Nach  einer  Stunde  traten  Nausea,  Erbrechen  und  Diarrhoe  ein, 
diese  Erscheinungen  steigerten  sich  in  den  nächsten  Stunden  sehr 
stark,  so  dass  er  etwa  20  mal  erb^'ach  und  eben  so  viele  Stuhl- 
entleerungen hatte,  die  zuletzt  wässerig  schleimig  waren.  Es  be- 
standen fortgesetzt  starke  Schwäche,  Brechneigung,  Eolikschmerzen 
und  Stuhldrang.  Die  Haut  war  blass  und  mit  kaltem  klebrigen 
Schweisse  bedeckt.  Hände  und  vorgestreckte  Zunge  zitterten  ziem- 
lich stark.  Pupillen  mittelweit,  prompt  reagierend.  Respiration 
oberflächlich.  Puls  100,  sehr  klein,  kaum  ffthlbär.  Herztöne  rein, 
aber  sehr  leise.  Der  Harn  bot  nichts  Abnormes.  Behandlung: 
Eispillen,  Opiumsnppositorien.  Am  nächsten  Tage  bestand  noch 
Kopfschmerz,  Schwäche,  Druckempfindlichkeit  des  Abdomens  und 
beträchtliche  Pulsbeschleunigung.  Letztere  war  noch  nach  6  Ta- 
gen vorhanden.  Die  sehr  leisen  Herztöne,  sowie  Neigung  zu  Herz- 
klopfen bei  körperlichen  Anstrengungen  blieben  mehrere  Wochen 
hestehen. 

Sehm.  hat  an  Tieren  die  histologischen  Veränderungen,  die 
bei  der  Abrinvergiftung  entstehen,  untersucht  und  dabei  zunächst 
gefunden,  dass  bei  Heischfressem  die  Alterationen  des  Blutes 
und  der  Gefässe  viel  stärker  sind,  als  bei  Pflanzenfressern,  bei 
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denen  sieh  mdir  sehwere  Degenentions-  und  ZerfnBnencheniangen 
der  spezifischen  Gewebezellen  ausbilden.  In  den  QefiLssen  iIbb 
Magens  und  Dannes  findet  sich  Btase  nnd  Thrombenbildong,  in 
Folge  dessen  EpitiielnekroBe  nnd  Dlceration.  Die  Leber  wird  bei 
Fleischfressiom  sehr  geschädigt,  indem  zahlreiche  ndcrotischt  Her« 
de»  wahrscheinlich  von  Capillarthromben  abhängig,  entstelMMl«  Wlh* 
rend  die  Nieren  nur  wenig  aSiziert  werden,  wird  die  Henmlualai- 
latur  schwer  geschkdigt  Sie  yerftllt  TermaÜich  in  Felge  direkter 
Abrinwirkung  der  hyaUnen  Degeneration. 

In  Irland  vorgekommene  Vergiftungen  mit  Oenatathe  crocata 
beschreibt  Griflfin.  Es  handelt  sich  um  2  Minner,  'die  von  der 
Wurzel  auf  dem  Felde  gegeesen  hatten.  Der  eine  bekam  ohne 
vorhergehende  Erscheinungen  einen  ErampfanfaU,  dann  Erbrechen 
und  in  kurzen  Zwischenzeiten  noch  6  Anlllle  klonischen  Chanikters, 
die  zuerst  und  am  stärksten  an  den  Beinen,  dann  an  den  Atmen, 
zuletzt  an  den  Oesichtsmuskeln  auftraten.  Pupillen  dilatlert,  Gon* 
junktiven  ganz  unempfindlich.  Stertoröse  Atmung.  Tod  durch 
Asphyxie. 

Der  andere  Fat.  hatte  nur  «2  Kssen*  von  der  Wurzel  geg^ 
sen  und  zeigte  weniger  schwere  Erscheinungen:  einen  Erampfan- 
faU, mehrmaliges  Erbrechen  und  Reizerscheinungen  im  Rachen. 

Nach  Or.'s  Angabe  wird  Oenanthe  crocata  in  Irland  als  Volks- 
mittel  zu  Überschlägen  bei  Earbunkeln  und  entzflndlichen  Schwel- 
lungen benutzt. 

Hinmann  schildert  ausf&hrlich  eine  Vergiftung  durch  Muskat- 
nflsse  (4  —  5  Stack)  bei  einer  Frau.  Es  traten  nach  mehreren 
Stunden  Schwäche,  Schwindel,  Somnolenz,  Mydriasis  und  schwacher 
beschleunigter  Puk  auf.    Nach  2  Tagen  erfolgte  Genesung. 
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Eingebende  Studien  über  die  Wirkung  des  Kreuzottergiftes 
verdanken  wir  Bir6b-Hirs6bfeld.  O 

Wie  bei  vielen  anderen  Scblangengiften,  ist  aucb  beim  Gift 
der  Kreuzotter  die  örtlicbe  und  allgemeine  Wirkung  zu  trennen. 
Bezfiglicb  der  in  mancben  FiUlen  rapid  eintretenden  tSdlicben  Wir- 
kung wird  nacbgewieseUi  dass  durcb  das  Hineingelangen  einer  grösse- 
ren Giftmenge  in's  Blut  eine  Fermenttbrombose  entsteben  kann, 
die  durcb  Verstopfung  des  recbten  Herzens  und  der  LungengefBsse 
den  Erstickungstod  berbeifübrt.  Durcb  Bebandlung  mit  Blutegel- 
eztrakt  wird  nur  der  rascbe  Eintritt  des  Todes  vermieden,  aber 
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der  Procentsatz  der  TodeefiUle  nicht  Termindert.  Beeonders  ein- 
gehend ist  die  Srtliehe  Wirkung  des  Oiftes  geschildert  Sie  be- 
ruht auf  dner  fortschreitenden  serös-hämorrhagischen  Infiltration, 
die  keine  Neigung  zur  Gerinnung  hat  Die  Qewebespalten  sind 
dicht  mit  roten  Blutkörperchen  gefBllt,  dabei  aber  kein  Zeichen 
.▼on  Entzündung  oder  Nekrose  vorhanden.  Das  hftmorrhagische 
Oedem  ist  um  so  intensiver,  je  concentrierter  das  Oift  ist  und 
tritt  beim  Verdttnnen  des  Giftes  immer  schwftcher  auf,  ohne  dass 
aber  bei  genfigender  Dosis  die  schweren  Allgemeinerscheinungen 
Termindert  werden.  Versuche,  die  örtliche  Wirkung  des  GHftes 
durch  Ferrosulphat,  Goldchlorid,  Ereuzottergalle  oder  Blutserum 
2a  Terhüten,  waren  ohne  Erfolg. 

Gahnette  nimmt  wie  frühere  Autoren  an,  dass  die  Gifte  der 
yerschiedenen  Schlangen  nur  in  quantitativer  Beziehung  verschieden, 
aber  im  Wesen  der  Wirkung  gleich  sind.  Jedoch  haben  Phisalix 
und  Bertrand  (Gompt  remd.  de  l'Acad.  CXXIX.  p.  115.  1899.) 
schon  gezeigt,  dass  ein  örtlich  wirkendes  Toxin,  die  Echidnase, 
im  Gift  von  Naja  tripudians  fehlt,  aber  bei  den  Viperini  vorhanden 
ist  Bfit  dem  Gifte  einer  besonders  gefährlichen  Viperine,  der  Da- 
boia  Busselii^  beschäftigt  sich  eine  Untersuchung  vonLamb  und 
Hanna  (^),  deren  Ergebnisse  folgende  sind.  Das  Gift  wirkt  vor- 
wiegend, wenn  nicht  ausschliesslich,  auf  das  Blut  Es  verursacht 
rasch  den  Tod  durch  intravaskuläre  Gerinnung,  während  in  chro- 
nischen Fällen  die  Gerinnung  deutlich  verzögert  wird.  Erwärmen 
auf  73  ^  zerstört  in  0,1  pGt  Lösungen  das  Gift  vollständig.  Das 
Daboiagift  enthält  keinen  Bestandteil,  der  auf  das  Nervensystem 
wirkt,  wie  die  Albumose  des  Cobragiftes,  dieses  andererseits  keinen, 
der  die  intravaskuläre  Gerinnung  verursacht.  Calmette's  Serum 
besitzt  gegeüber  dem  Daboia-Toxin  keine  neutralisierende  Wirkung. 

Lamb  und  Hanna  (^)  wenden  sich  ferner  gegen  Cahnette's 
Methode  (Ann.  de  llnstitut  Pasteur  1897.  p.  225)  der  Bestimmung 
der  Wirksamkeit  des  Schlangengiftserum.  Es  wird  die  Anwendung 
eines  auf  73  ^  erwärmten  Giftes  verworfen  und  mit  Myers  ein  na- 
türliches, nicht  behandeltes  Gift  empfohlen  und  festgestellt,  dass 
1  ccm  Serum  nur  0,7  mg  Gobragift  neutralisiert  Es  wird  daher 
vorgeschlagen,  bei  Cobravergiftungen  nicht,  wie  Galmette  empfoh- 
len hat,  nur  15  ccm,  sondern  80—35  ccm  zu  injicieren. 

Mit  dem  Verhalten  des  Blutes  gegenüber  Schlangengift  be- 
schäftigen sich  folgende  Mitteilungen«    Flezner  und  Noguchi  (^) 
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habe!  gisfoaden,  dass  rote  Blutkörperoheili  die  durch  sorgttitigOT 
Waschen  Tom  Semm  befreit  sind,  dweh  BchlaDgeagift  zwar  agglu- 
tinitft»  aber  nicht  gelöst  werden.  Die  Himolyse  tritt  ein,  wenn 
man  Senoi  hinnufQgt.  Hieraus  wird  geschlossen,  daes  die  hfaao- 
lytische  Wirkung  durch  2  Faktoren  bedingt  ist,  einen  Bestandteil 
des  Serum  und  einen  Bestandteil  des  Schlangiftes,  der  durch  jenen 
erst  aktifiert  wird. 

Nach  den  Versuchen  von  KyesCO  S^^^^  ^  '^  Betug  auf  das 
Verhalten  xum  Cobragift  2  Arten  Ton  Blutkörperchen:  solche,  die 
ohne  weiteres  gelöst  werden  und  solche  ^  die  erst  nach  Zufftgung 
▼00  Oomplementen  u.s.w.  gelöst  werden.  Sehr  interessant  ist  d«r 
Befund,  dass  das  Lecithin  eine  der  Wirkung  des  Ck)mpleuents  ent* 
sprechende  Bolle  übernehmen  kann. 

Das  Verhalten  der  terschiedenen  Fonnelemente  des  Blutes  bei 
Vergiftung  mit  Viperngift  Terschiedener  Herkunft  haben  Auehi 
und  Vaälant-Hovius  (0  untersucht.  Ihre  an  Meerschweinchen,  die 
teils  durch  Biss,  teils  durch  Injektion  you  Oift  vergiftet  worden 
waren,  angestellten  Versuche  ergaben:  1.  HämatolysOi  starkei 
m^rere  Tage  dauernde  Abnahme  der  roten  Blutkörperchen, 
2.  Hyperleukocytose  mit  besonderer  Vermehrung  der  polynukleiren 
Leukozyten.  Bei  den  kun  TOr  dem  Bisse  mit  Bchlangengiftsernm 
bebandelten  Tieren  ist  die  Leukocytose  noch  intensiter. 

In  kasuistischer  Bichtung  ist  zuiächst  die  Arbeit  TOfei  Manon  C^) 
SU  erw&hnen,  die  von  2  Fällen  berichtet,  die  mit  Heilserum  be- 
handelt, günstig  yerliefen.  Beide  Male  handelt  es  sich  um  iJHka* 
nisehe  Schlangen,  um  eine  unbekannte  Art  und  um  Echidna 
maaritanica.  M.  gibt  im  Anschlüsse  hieran  einige  Mitteilungen 
iber  giftige  nordafrikanische  Vipern  (Cerastes  aegypt.,  Echis 
fraenata  und  E.  carinata).  Lamb  uud  Hanna  C)  berichten  über 
einen  FaU,  in  dem  ausser  HeUserum  kein  anderes  Mittel  an- 
gewendet wurde. 

Einer  der  beiden  Verbsser  wurde  b«ib  Experimentieren  fon 
einer  ausgewachsenen  Brillenschlange  in  den  Daumen  gebissen« 
Die  Wunde  wurde  ausgesaugt  und  blutete  stark.  20  Minuten 
sp&ter  Injektion  von  18  com  eines  6  Jahre  alten  Serums,  das  nur 
noch  l  wirksam  war.  Darauf  lethargischer  Zustand,  Nausea,  Er- 
brechen und  leichte  Parese  der  Beine.  S^  Stunden  nach  dem 
Bisse  Injektion  von  10  ccm  frischen  Serums,  worauf  die  genannten 
Eirscheinungen  vefBchwanden.     Die   öttliche  Wirkung  bestand  in 
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der  Umgebung,  dann  gangrftoöser  AbstOBanng  der  Haut«  Heilung 
naek  6  WoeheD. 


nnd  PaUedro  Q^  baben  das  Hautsekret  fon 
Bpderpee  fuBcns  (Oertriten,  Pseudotriton)  untersnebt  Das  Gift 
wird  von  Drüsen  abgesondert,  die  sieb  spirlieb  am  Hinterkopfe 
nnd  am  Bflcken,  reicblicb  auf  der  Dorsalseite  des  Scbwanaes 
inden.  Es  wurde  dureb  elektriscbe  Reizung  gewonnen  und  stellt 
eine  deutlicb  saure,  dicklicb^milcbige  Flttssi^eit  dar,  deren  wirk« 
satter  Bestandteil  in  das  saure  Aetboextrakt  flbergebt.  ÄbnUcb 
wie  das  Oift  Ton  Triton  cristatus  bat  das  Spelerpesgift  starke 
örtUche  Wirkungen  und  löst  die  roten  Blutkörperchen  aut  Nach 
der  Besorption  wirkt  es  auf  Respiration  und  Herstätigkeit  soerst 
erregend  und  dann  läbmend,  erseugt  Speicbelfluss  und  motoriscbe 
Lähmung.  Bei  der  Sektion  fanden  sieb  Hyperämie  des  Darmkaaals 
und  Hämerrbagien  in  der  Lunge. 

In  der  Haut  toii  Bufo  vulgaris  sind  nach  den  Untersuchungen 
v<m  Faust  (**)  vorhanden:  Das  Bufotalin,  das  in  seiner  Wirkung 
der  Digitahngruppe  angehört,  und  das  Bufonin,  das  qualitativ 
gleich,  aber  viel  schwächer  wirkt.  Ersteres  steht  in  chemischer 
Beiiehung  dem  Cholestearin  nahe.  Pbisalix  und  Bertrand  (") 
geben  an,  daas  in  dem  Hautdrftsensekrete  auch  noch  eine  lähmend 
auf  das  Gentralnerfensystem  wirkende  Substanz,  die  sie  Bnfotenia 
nennen,  enthslten  sei,  eine  Angabe,  die  von  Faust  (^)  be- 
stritten wird. 

Die  verschiedentlich  geäusserte  Ansicht,  dass  die  Dann* 
Parasiten  nicht  nur  mechanisch  den  Wirt  bdästigen,  sondern  auch 
durch  texische  Substansen,  die  sie  produzieren,  schädigen,  erhält 
eine  Stfttze  durch  die  von  Messiner  und  Calamida  Q^)  angestellten 
Versuche.  Mit  Kochsalzlösung  hergestellte  Auszöge  der  fein  zer- 
riebenen Tänien  verschiedenster  Art  wurden  nach  Filtration  durch 
BevkeMd-Fiher  Meerschweinchen,  Kaninchen  und  Hunden  iiqiziert. 
Damach  traten  in  allen  Fällen  Zittern,  Schwäche,  Lähmung  der 
hinteren  Extremitäten  und  Abfsll  der  Körpertemperatur  auf.  Ghrosse 
Dosen  wirkten  tödlich.  Bei  der  Sektion  wurden  in  Leber  und 
Nieren  starke  Erweiterung  der  Capillaren,  hämorrhagische  Herde 
und  kOmigiettige  Degeneration  beobachtet.  In  einer  weiteren 
Miftteihnig  berichtet  Oahuida  Q%  dass  das  Oift  aussalsbar  ist. 
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Es  bewirkt  H&molyse  und  wirkt  poisitiv  chemotaktisch.  Im  Blate 
beobachtet  man  starke  Lenkooytose  mit  vielen  eosinophilen  Zellen. 

Eobert's  (^)  Monographie  bringt  über  die  Giftapinnen  ein  sehr 
reichhaltiges  literarisches  Material,  das  auszugsweise  wiedersageben 
unmöglich  ist  Von  grossem  Interesse  sind  die  Krankengeschichten 
aus  dem  sfldlichen  Bussland  über  die  Wirkung  des  Bisses  der 
Earakurte  (Kathrodectes  Enetus).  Aus  ihnen  lässt  sich  folgendes 
Vergiftungsbild  entnehmen:  Der  Biss  der  Spinne  wirkt  wie  ein 
Bienenstich.  Die  örtliche  Wirkung  ist  sehr  germg.  Die  sehr 
heftigen,  rasch  einsetzenden  Schmerzen  zeigen  sich  weniger  an 
der  Bissstelle,  als  in  den  Gelenken  der  Beine.  Es  tritt  kalter 
Schweiss  und  erheblicher  Durst  auf,  bisweilen  dyspnoische  Atmung 
und  Oppresaionsgeftthl  in  der  Herzgegend.  Von  schlimmeren 
Symptomen  (Fieber,  kleiner  PulS;  Konyulsionen,  Delirien,  Paresen, 
Paralysen)  sprechen  die  asiatischen  Berichte.  Kameele  werden 
dort  oft  gebissen  und  sterben  meist,  andere  Haustiere  selten.  Aus 
den  eigenen  Versuchen  K.'s  mit  taurischen  Earakurten  ist  ersicht- 
lich, dass  das  Gift  im  ganzen  Körper  der  Spinne  vorhanden  ist 
und  durch  Wasser  oder  Kochsalzlösung  sich  extrahieren  l&sst* 
Durch  Aufkochen  und  Fftllen  mit  Alkohol  wird  die  Wirkung  mehr 
oder  weniger  rasch  zerstört.  Das  trockene  Aufheben  der  Spinne 
entgiftet  sie  sehr  langsam.  Das  Gift  hat  darnach  den  Charakter 
eines  Toxalbumins.  Aus  den  zahlreichen  Tierversuchen  ist  zu 
ersehen,  dass  durch  das  Gift  Herz  und  Zentralnervensystem  ge- 
lähmt werden,  bisweilen  mit  vorhergehender  Erregung  der  motorischen 
Zentren,  aber  nur  bei  subcutaner  oder  intravenöser  Applikation. 
Vom  Magen  aus  scheint  es  ohne  Wirkung  zu  sein. 

Auch  unsere  einheimische  Kreuzspinne  enthält  ein  ähnliches 
Gift|  das  etwas  schwächer,  aber  in  gleicher  Weise  wie  das 
Karakurtengift  wirksam  ist. 


Die  folgenden  Wirkungen  von  Thallium,  die  das  Bild  einer 
multipelen  Neuritis  ergeben,  entstammen  dem  Medical  Century 
vom  1.  März  1903. 

Ein  Atzt  hatte  Thallium  experimenti  causa  genommen.  Die 
Symptome  bestanden  in  leichter  Diarrhö,  Taubheit  von  Fingern 
und  Zehen,  die  sich  ausdehnten  auf  die  unteren  Gliedmassen,  den 
unteren  Teil  des  Abdomen,  das  Perineum,  die  Innenseite  der 
Schenkel  und  die  innere  Oberfläche  der  Beine;  die  Nerven  der 


Dr.  Okefiiii  jiUL,  Toiik»togie.  847 

ontereB  GliedmasBeB  waren  schmenhaft,  letztere  schwach,  zum 
Teil  gellhmt.  Behandlung:  Bettruhe,  trockene  Wärme,  Jodkali« 
zuletzt  Elektrizität  Das  Bild  glich  vollkonmien  einer  multipelen 
NeuritiB. 


Ein  Fall  Ton  Naphthalinkatarakt  am  Menachen. 
Von  Dr.  A.  LiseniuB,  Petersburg. 


Bei  Tieren  ist  durch  Einverleibung  von  Naphthalin  wiederholt 
Linsentrübung  hervorgerufen  worden.  Beim  Menschen,  ffir  den  die 
maximale  Tagesdosis  auf  3,0^5,0  g  angegeben  wird,  fand  L.  zum 
ersten  Male  Katarakt  nach  Einnehmen  von  5,0  g  Naphthalin. 

Ein  sonst  ganz  gesunder,  kräftiger  Apotheker  von  36  Jahren 
hatte  wegen  einer  akuten  Darmerkrankung  die  ihm  verordnete 
Medizin  (5,0  g  Naphthalin  auf  200,0  Emulsio  Ol.  Ricini)  innerhalb 
13  Stunden  eingenommen.  9  Stunden  später  erwachte  er  nach 
einer  ruhigen  Nacht  mit  heftigen  Schmerzen  in  der  Harnblase  und 
mit  der  Wahrnehmung,  dass  er  „blind*  sei.  Die  Untersuchung 
ergab:  konzentrische  Einengung  des  Gesichtsfeldes,  Fingerzählen 
auf  1,5  m,  Trfibung  beider  Linsen,  die  aussahen,  als  ob  sie  mit 
einem  in  weisse  Hflssigkeit  getauchten  Pinsel  bespritzt  worden 
wären,  Verengerung  der  Netzhautarterien,  Blässe  der  äusseren 
Papillenhälfte.  Die  Linsen  sollen  später  extrahiert  werden.  Das 
von  dem  Kranken  eingenommene  Naphthalin  war  kein  reines 
Bräparat 

Man  vergleiche  damit  den  interessanten  Fall  von  Dr.  Majumdar, 
der  in  2  Monaten  einen  traumatischen  Katarakt  mit  der  6.  d.  trit. 
von  Napthalin  heilte,  der  operiert  werden  sollte. 


Ein  homöopathischer  Lehrstuhl 

Von  Dr.  H.  A.  J.  Yoorhoeve^  Haag. 


Bei  der  Möglichkeit,  dass  an  der  Universität  zu  Leyden  (Hol- 
land) ein  Professor  für  Homöopathie  ernannt  wird,  wenigstens  wenn 
ein  geeigneter  Gelehrter  dafür  zu  haben  ist,  was  bis  heut  noch 
nicht  der  Fall  zu  sein  scheint,  erachten  wir  auch  fttr  unsere  h^ 
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8er  einen  Artikel  in  der  leteten  Nommor  (16.  Aug.  1908)  des 
MHomöopathiBck  MaandUatt*'  Ton  Wichtigkeit»  deeeen  Oberaetanng 
hier  folgt; 

Werther  Herr  Kollege  1 

Sie  fragen  mich|  Ihnen  meine  Meinung  zu  sagen,  ob  es  nicht 
wflnBchenswerth  sei,  einen  homöopathischen  Lehrstuhl  an  einer 
unserer  UniTersitäten  su  stiften.  Oem  will  ich  dies  thun,  umso- 
mehr  da  in  der  letzten  Zeit  aber  diese  Angelegenheit  so  Tiel  ge- 
schrieben worden  ist. 

Dass  die  Stiftung  eines  derartigen  Lehrstuhls  der  Fakultät 
nicht  erwtknscht  erscheint,  kann  uns  gar  nicht  verwundern,  wir 
kennen  ja  einigermassen  die  grosse  Feindschaft,  welche  die  allo- 
pathischen Kollegen  von  Hahnemann's  Tagen  her  bis  zun  heutigen 
Tage  gogenftber  der  von  uns  ausgeübten  homöopathischen  Heillninst 
gehegt  haben.  Es  ist  freilich  wahr  —  und  muss  auch  zugegeben 
werden  —  dass  im  Allgemeinen  in  den  letzteren  Jahren  unter  un- 
seren attopathischen  Kollegen,  wenigstens  in  unserem  Lande,  eine 
Annlherung  zu  yerspAreu  ist,  und  es  herrscht  jetzt  auch  unzweiM« 
bar  unter  ihnen  eine  bessere  Meinung  hinsichtUoh  unserer  Motive, 
aber  dass  man  sich  auch  jetzt  noch  aufs  Äusserete  gegen  eine 
offizielle  Anerkennung  einer  homöopathischen  Heilweise  widerzetst, 
ergiebt  sich  aus  demjenigen  was  von  der  Seite  der  Fakultftt  nach 
Veranlassung  dner  nieht  gan^  unmöglichen  Ernennung  einen  Ho- 
möopathen als  Professor  der  Pharmacognosie  und  Pharmacodynamik 
an  der  Universität  zu  Leiden  geschrieben  ist.  Ich  erinnere  Sie 
daran,  das^  von  einem  derartigen  Professor  geredet  wird  wie  von 
einer  Drohne  auf  dem  medizinischen  Unterrichtsgebiete,  der  nur 
als  eine  Dekoration  (?)  der  medizinischen  FakultHt  hinzugeOg^ 
werden  würde,  und  man  fürchtet  sich  nicht,  den  Wunsch  auszu- 
sprechen, dass  bei  dem  bestehenden  grossen  Bedürfnis  an  einem 
aufbauenden  Unterncht  die  FakultKt  ;su  Leyden  vor  ^iimi  solchen 
Hochlehrer  verschont  bleiben  möchte,  dessen  Beruf  es  sein  würde, 
nur  Abbruch,  zu  ti|n  und  Verwirrung  zu  stiften.  Gewiss» 
Sie  haben  recht,  wenn  Sie  mir  sagen,  dass  man  später  eingeräumt 
hat  •—  nachdem  man  sich  von  der  homöopatiiischen  Seite  mit 
Nachdruck  gegen  derartige  Reden  widiursetzt  hat  -—  sicli  w  scharf 
ausgedrückt  su  haben,  glaiehwohl  vergessen  Sie  nicht,  diws  man 
sieb  durch  diesen  Rückzug  zwar  nicht  ganz  abgeneigt  gezeigt  kat 
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zu,  einer  Ernennuiig  eines  wisBenBchafUichen  Homöopathen,  aber 
dasB  man  unter  einem  solchen  wissenschaftlichen  Homöopathen 
jemand  in  yerstehen  scheint,  der  die  Lehre  Hahnemann's  wohl 
studiert  hat  und  sie  demzufolge  ihres  Erachtens  nach  ebenso  gut 
dozieren  kann  wie  Prof.  Stokyis,  der  darüber  Vorlesungen  hielt, 
aber  nicht  jemand,  der  ein  Anhänger  und  überzeugter  Verteidiger 
dieser  Lehre  ist,  jemand  der  diese  Lehre  auch  pnüdisch  anwendet 
und  sich  ein  Homöopath  nennen  darf. 

Durch  die  medizinische  Fakultät  wird  demzufolge  die  Er- 
nennung eines  Homöopathen  als  Professor  in  der  Tat  nicht  wün- 
schenswert erachtet  Sie  erachtet  es  nicht  einmal  notwendig 
erwünscht,  dass  dem  medizinischen  Studenten  die  Prinzipien  der 
homöopathischen  Heilweise,  die  Art  und  Weise,  worauf  diese  die 
Arzneien  am  gesunden  Körper  des  Menschen  untersucht,  die 
Weise,  wie  sie  von  ihr  zubereitet  werden  und  die  Vorschriften, 
nach  welchen  diese  an  dem  Gesunden  erprobten  und  auf  ganz 
eigentümliche  Weise  zubereiteten  Arzneien  am  Krankenbett  ange- 
wandt werden,  auseinandergesetzt  werden.  Ja,  man  kann  selbst 
die  Mutmassung  nicht  unterdrücken,  dass  die  Fakultät  zu  Leyden 
es  selbst  für  den  Medikus  schädlich  erachtet,  wenn  er  mit  diesen 
Prinzipien  bekannt  gemacht  wird.  Wie  würde  man  sonst  den 
Wunsch  aussprechen  können,  dass  man  vor  der  Ernennung  eines 
Professors  yerschont  bleiben  möchte,  der  nur  sein  Heil  im  ab- 
brechenden Unterricht  und  in  Verwirrungstiftung  suchen 
würde. 

Was  Sie  und  mich  anbetrifft,  ist  es  jedoch  nicht  die  Haupt- 
sache, zu  wissen,  was  die  Fakultät  von  einer  derartigen  Ernennung 
denkt,  wohl  aber,  ob  die  Etablierung  eines  homöopathischen  Lehr» 
Stuhls  an  einer  Universität,  wo  bis  jetzt  noch  in  der  medizinischen 
Fakultät  nur  nicht-homöopathische  Lehrer  das  Wort  geführt 
haben,  für  uns  (Homöopathen)  erwünscht,  das  heisst  im  Interesse 
der  Homöopathie,  zur  Förderung  und  Verbreitung  der  homöo- 
pathischen Heilweise  ist. 

Dann,  werter  Herr  Kollege,  muss  ich  Ihnen  sagen,  dass  es 
mir  —  nach  langem,  ernsthaftem  Nachdenken  über  diese  Sache  — 
dünkt,  es  würde  im  wahrhaften  Interesse  der  Homöopathie  sein, 
dass  I.  M.  die  Königin  an  einer  unserer  Universitäten  einen 
Homöopathen  ernennt,  der  beauftragt  wird,  die  Arzneilehre  zu 
dozieren,  das  heisst  die  Pharmaeognosie  und  die  Pharmacodynamik, 
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aber  dem  nicht  ein  Teil  des  Univenitits  -  Hospitals  gegeben 
wird,  um  daselbst  die  Patienten  nach  seiner  yon  ihm  anerkannten 
nnd  ansgeübten  Heilweise  sn  behandeln. 

Ich  weiss  wohl,  dass  einige  nnter  nns  einen  homöopathischen 
Professor  in  der  Mitte  von  nur  allopathischen  Kollegen  nicht  auf 
seinem  richtigen  Platae  erachten,  dass  sie  vielmehr  f&r  winschena« 
wert  finden,  wenn  ganz  von  der  Fakultät  getrennt,  eine  homöo- 
pathische Klinik  errichtet  wird  nnd  zngleich  ein  Dozent  ernannt 
wird,  der  dea  Studenten,  welche  daza  Lust  habra,  die  Prinzipien 
der  Homöopathie  theoretisch  und  praktisch  auseinandersetzen 
könnte.  Aber  mir  scheint  es,  dass  unter  den  jetzigen  Umstanden 
—  jetati  da  die  Regierung  nicht  abgeneigt  ist,  an  einer  dar  Uni- 
versitäten einen  Homöopathen  zu  ernennen  ^—  es  dienlicher 
sein  würde,  wenn  ein  homöopathischer  Professor  in  der  Mitte  dor 
Übrigen  medizinischen  Professoren  das  Becht  haben  wflrde  an 
dozieren»  und  was  auch  noch  von  der  grössten  .Wichtigkeit  ist^ 
sogleich  auch  das  fiecht  besitzen  würde  zu  examinieren«  In 
diesem  Falle  —  nämlich  im  Falle,  dass  der  Homöopath  als  Lehrer 
der  Pharmacognosie  und  der  Pharmacodynamik  offiziell  angestellt 
würde  *-  würden  alle  Studenten  —  nicht  nur  allein  die^  die'4aza 
Lust  haben  —  sondern  alle  Koltogen  verpflichtet  sein,  die  Stunden 
des  homöopathischen  Professors  zu  besuchen  und  würden  sie  zngleich 
alle  vom  homöopathischen  Professor  in  den  von  ihm  dosierten 
Fächern  examiniert  Auf  diese  Weise  werden  eine  .grosse  Ajiaahl 
von  Medici  —  jedenfalls  alle  medizinischen  Studenten  dieser  einen 
Universität  —  bekannt  gemacht  werden  mit  den  Prinzipien  und 
der  Lehre  Hahnemann's,  und  werden  unzweifelhaft  sdir  viele 
den  Wunsch  aussprechen,  nicht  nur  theoretisch,  sondern  jetit 
auch  praktisch  unterrichtet  zu  werden  in  der  Anwendung  der  im 
Pflanzen-,  Thier-  und  Mineralreich  existierenden  Arzneien  ans 
Krankenbett  nach  dem  Prinzip  Similia  Similibus. 

Sie  werden  sagen:  »Aber  dazu  bietet  sich  ja  keine  Gelegen* 
heit,  wenn  Ihrem  Wunsche  nach  der  homöopathische  Professor  nur 
die  Pharmacognosie  und  die  Pharmacodyaamick  dozieren  wird. 
Beim  Unterrichtgeben  in  diesen  Fächern  wird  er  wohl  die  homöo- 
pathischen Prinzipien  besprechen  können,  wird  er  wohl  neben  der 
Auffassung  der  Allopathen  über  die  Art  der  Wirkung  der  Arzneien 
hauptsächlich  die  homöopathische  Arzneilehre  dozieren;  aber  diea 
aHM  ist  doch  nur  theoretischer  Unterriebt»  am  Krankenbett  wird 
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er  twiiie  tlieoretisehen  AuseinaiidenetKiingen  micht  als  richtig  be- 
weiMB  könnoDi  praktischen  Unterricht  wird  er  nicht  im  Stande 
sein  zu  erteilen« 

Ich  r&nme  Ihnen  dies  natürlich  sofort  ein«  Gleichwohl,  wie 
«ich  die  Sachen  jetzt  terbalteni  ist  es  nicht  möglich ,  dass  ein 
Homöopath  auch  xom  Klinikus  ernannt  wird.  Was  wttrde  dann 
geschehen  mftssen?  Einen  Teil  des  üniversitftt- Hospitals  mfisste 
man  ihm  dann  ftberlassen.  In  einem  Theil  des  Hospitals  würden 
dann  die  Patienten  homöopathisch,  im  anderen  Theil  allopathisch 
behandelt  werden  mOssen.  Dies  ist  nnn  meines  Erachtens  nach 
von  unserer  Seite  eine  unmögliche  Forderung.  Man  darf  nicht  in 
einem  Erankenhausi  wo  bis  jetzt  nur  allopatisch  yerfahren  wurdoi 
plötzlich  einen  Thcdl  der  Patienten  zwingen,  sich  auf  eine  ganz 
andere  durch  die  anderen  Professoren  yerworfene  Weise  behandehi 
zu  lassen.  Dies  ist  meiner  Überzeugung  nach  unmoralisch  und 
wird  nur  zu  den  grössten  Schwierigkeiten!  unangenehmen  Szenen 
und  zu  den  bittersten  Enttäuschungen  führen. 

Nein,  der  praktische  Unterricht  in  der  Anwendung  der 
Arzeneien  nach  den  homöopathischen  Prinzipien  soll  getrennt,  ganz 
getrennt  werden  von  der  Fakultät  Dieser  Unterricht  muss,  wenn 
einmal  der  homöopatiusche  Professor  ernannt  ist,  unabhängig  Ton 
der  Fakultät,  gegeben  werden,  es  sei  entweder  von  ihm  selbst, 
oder  —  was  noch  besser  sein  würde  —  von  einem  anderen,  einem 
erfahrenen  Arzt,  zu  dessen  Verfügung  dann  eine  homöopathische 
Poliklinik  und  später  auch  ein  homöopathisches  Krankenhaus  ge- 
stellt werden  sollte.  Es  ist  meine  Meinung,  Herr  Kollege,  dass 
wir  auf  diese  Weise  weiterkommen.  Wir  haben  dann  zuerst  den 
theoretischen  Unterrieht  in  der  homöopathischen  Heilweise,  das 
Dozieren  der  Arzneilehre  nach  den  Prinzipien  der  Homöopathie, 
wobei  die  Auffassung  der  Allopathen  betreffs  der  Wirkung  der 
Arznei  nicht  übersehen  werden  dUuri  An  diesem  Unterricht  müssen 
alle  Studenten  teilnehmen,  da  sie  in  diesen  Fächern  examiniert 
werden.  Demzufolge  werden  alle  Studenten  mit  der  Lehre  Hahne- 
mann's  bekannt.  Viele  werden  sich  durch  das  Feuer  und  den 
Eifer,  womit  der  homöopathische  Professor  ihnen  die  Lehre  dar- 
legt und  auch  ebenfalls  durch  die  ideale  Betrachtung  über  die 
Wirkung  der  Arzneien  angezogen  fühlen.  Sie  werden  Lust 
bekommen^  die  Lehre  besser  kennen  zu  lernen.  Sie  werden  ein 
Bedürfnis  verspüren,  zu  untersuchen,    ob  diese  Prinzij^en  auch 
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praktiBch  angewendet  werden  können.  Sie  werden  die  Vorträge 
des  auBserhidb  der  Faknlt&t  dozierenden  Homöopathen  beeachen, 
sie  werden  sich  befleissigen,  seiner  Poliklinik  und  seinen  klinischen 
Vortrlgen  beizuwohnen.  Und  —  was  wird  der  Erfolg,  was  wird 
das  Resultat  sein?  Dass  unter  den  vielen,  welche  diesen  Ver- 
such entweder  vor  oder  erst  nach  ihrem  Examen  ausAben,  ver- 
schiedene ton  der  Wahrheit  des  Similia  Similibus  überzeugt  werden, 
die  dann  mit  uns  die  Lehre  Hahnemann's  vertheidigen  werden  und 
die,  was  von  der  grössten  Bedeutung  ist,  ihre  Patienten  dann  auch 
nach  der  Heilweise,  die  nur  in  der  That  tuto,  cito  et  jucunde 
heilt,  behandeln. 

Sehen  Sie,  werter  Herr  Kollege,  dies  ist  meine  Meinung  über 
diese  Sache.  Ich  bilde  mir  durchaus  nicht  ein,  dass  Sie,  dass 
alle  meine  homöopathischen  Kollegen  in  unserem  Lande  alles  ein- 
räumen, was  ich  geschrieben.  Jedoch  was  ich  Ihnen  hier  als 
meine  Meinung  mitteile,  ist,  wie  schon  erwfthnt,  die  Frucht  einer 
wiederholten  und  ernsthaften  Untersuchung,  und  daher  darf  ich 
wohl  erwarten,  dass  Sie  Ihre  ernsthafte  Aufmerksamkeit  derselben 
widmen  wollen  und  dass  Sie  —  falls  Sie  in  irgend  einer  Hinsicht 
eine  ganz  andere  Überzeugung  haben  —  wohl  so  gut  sein  wollen, 
mir  dies  mitzuteilen. 

Mit  kollegischen  Grüssen 

Dr.  H.  A.  J.  Voorhoete. 
Haag,  August  1903. 


71.  Generalversammlung 

des  homöopathischen  Centralvereins 

Deutschlands 

am  9.  und  10.  August  1903  in  Leipzig. 


Die  Tagung  fand  im  Hotel  Sachsenhof  statt. 

Die  Präsenzliste I  welche  an  beiden  Tagen  nicht  gleich 
war,  da  einige  Kollegen  nach  der  geschäftlichen  Sitzung  ab- 
reisten, andere  erst  am  zweiten  Tage  eintrafen,  weist  folgende 
Namen  auf: 
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Dr.  Schönebeck,  Strassburg.  Apotheker  SteinmetZi  Leipzig. 

Dr.  MoBsa,  Stuttgart.  Dr.  Eim,  Pforzheim. 

Dr.  Lorenz,  Stattgart  Dr.  Schnütgen,  Mflnater. 

Dr.  Oöhrum,  Stattgart  Dr.  Fischer,  Bocham. 

Dr.  Pfleiderer,  Ulm.  Dr.  Neaenseit,  Werl 

Dr.  Eröner,  Potsdam.  Dr.  Enfipfer,  Gera. 

Dr.  Schwarz,  Brandenbarg.  Dr.  Erengel,  Herford. 

Dr.  Windelband,  Berlin.  Dr.  Hoppe,  Eassel. 

Dr.  Jahn,  Berlin.  Dr.  Jentzsch,  Naumburg. 

Dr.  Bastanier,  Berlin.  Dr.  Major,  Prag. 

Dr.  Dammholz,  Berlin.  Dr.  Veith,  Breslau. 

Dr.  Burkhard,  Berlin.  Dr.  Sauer,  Breslau. 

Apotheker  Eittel,  Berlin.  Dr.  Studentkowsky,  Magdebui*g. 

Dr.  Wapler,  Leipzig.  Dr.  Frohne,  Magdeburg. 

Dr.  Fischer,  Leipzig.  Dr.  Greenfield,  Eottbus. 

Eomm.-Bat  Dr.  Schwabe,  Leipz. 

1.  Geschäftliche  Sitzung  am  9.  August 
Der  Vorsitzende,  Eollege  Schnfitgen,  eröffnete  die  Sitzung 
um  10|  Uhr  und  erteilte  zunächst  Herrn  Wapler,  Leipzig,  das 
Wort  zu  einer  Begrfissung  der  Anwesenden.  Eollege  Wapler  rief 
die  Bedeutung  Leipzigs  im  Leben  Hahnemann's  und  f&r  die 
Geschichte  der  Homöopathie  den  Anwesenden  in's  Gedächtnis 
zurfick  und  sprach  die  Hoffnung  aus,  dass  die  Wiedereröffnung 
eines  Erankenhauses  der  Stadt  Leipzig  in  der  Weiterentwicklung 
der  Homöopathie  wieder  die  Stellung  verleihen  werde,  zu  welcher 
sie  durch  die  Tradition  berufen  sei. 

Darnach  gedachte  der  Vorsitzende  der  Terstorbenen  Mitglieder. 
Die  Versammlung  ehrte  ihr  Andenken  durch  Erheben  von  den 
Sitzen. 

Es  folgt  die  Abstimmung  ttber  die  Aufnahme  der  zur  Auf- 
nahme resp.  Wiederaufnahme  angemeldeten  EoUegen.  Es  sind 
dies  die  Herren 

Dr.  Heppe-Eassel,  Eissingen. 

Dr.  Eduard  Groos,  Bemscheid. 

Dr.  Edwin  Scheidegger,  Aarau  (Schweiz). 

Dr.  Atzerodt,  Dresden  (Wiedereintritt). 

Dr.  Bumbold,  Stralsund. 

Dr.  Neuffer,  Flensburg. 
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Dr.  Hofibnann,  Braanschweig. 

Dr.  Boekh,  ICflnchen. 

Dr.  Antse,  Bremeu. 

Dr.  Boesser,  Chemnitz  (Wiedereiiitritt> 

Dr.  Frofane,  Magdeburg. 
In  diesem  Jahre  ist  eine  Bystematische  Agitation  vom  Berliner 
Verein  eingeleitet  worden,  um  alle  aussenstehenden  Kollegen  snm 
Eintritt  in  den  G.-V.  zu  Teranlassen.  Wir  hofifen,  dass  die  werbende 
Kraft  der  homöopathischen  Liga,  welcher  viele  Ärzte  angehören, 
die  nicht  im  G.-V.  sind,  letzterem  ebenfalls  zu  gute  kommen  wird« 
Nun  folgte  der  Qeschäftsbericht  des  Vorstandes.  Derselbe 
war  4  Wochen  vorher  den  Mitgliedern  gedruckt  zugegangen.  Da 
die  C.-V.- Versammlung  des  Jahres  1901  seinerzeit  nicht  vorschrifts- 
massig  angezeigt  worden  war,  so  waren  die  BescUfiase,  welche 
auf  derselben  gefasst  worden  waren,  ungiltig,  soweit  sie  Statuten- 
änderungen involvierten.  Davon  wurde  auch  die  Vorstandswahl 
betroffen;  es  war  damals  von  der  Versammlung  beschlossen 
worden,  dass  es  nicht  nötig  sei,  dass  ein  Mitglied  des  Vorstandes 
in  Leipzig  wohne  und  infolgedessen  Dr.  Weiss,  Omftnd,  an  Stelle 
des  ausgeschiedenen  Dr.  Hengstebeck  gewählt  worden.  Diese 
Wahl  wurde  aus  obigen  GtQnden  vom  Amtsgericht  in  Leipzig  nicht 
anerkannt  und  musste  deshalb  rektifiziert  werden.  Das  war  in 
der  Versammlung  des  Jahres  1902  noch  nicht  möglich,  da  dieselbe, 
von  einem  nicht  bestätigten  Vorstände  einberufen,  rechtlich  nicht 
giltig  war.  Erst  die  diesjährige  Versammlung  war  eine  legitime, 
nachdem  der  Vorstand  an  Stelle  des  Dr.  Weiss,  Gmfind,  einen 
Leipziger  Arzt,  Herrn  Dr.  Wapler,  kooptiert  hatte  und  in  dieser 
provisorischen  Form  vom  Leipziger  Amtsgericht  bestätigt  worden 
war.  Über  die  Anträge,  die  §§  7—818  der  Statuten  in  der  oben 
gekennzeichneten  Weise  zu  ändern,  konnte  auch  diesmal  nicht 
rechtsgiltig  beraten  werden,  da  die  beantragte  Änderung  bei  der 
Ankfindigung  der  Versammlung  nicht  inhalüich  angegeben  war. 
Da  aber  ausserdem  der  Jurist,  welcher  zur  Sitzung  als  Berater 
hinzugezogen  war,  darauf  aufmerksam  machte,  dass  die  Änderung 
dieser  beiden  Paragraphen  eine  weitgehende  und  schwierig  durch- 
zuführende Änderung  der  ganzen  Statuten  nach  sich  ziehen  wttrde, 
so  wurde  der  Antrag  überhaupt  fallen  gelassen.  Auf  Vorschlag 
des  Herrn  Steinmetz  wurde  der  alte  Vorstand  mit  Herrn  Wapler 
durch  Akklamation  wiedergewählt.    Das  Ausscheiden  des  Kollegen 
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WeisBi  Omtkndy  wurde  allseitig  lebhaft  bedauert;  man  schlag  vor, 
ihn  als  viertes  Vorstandsmitglied  zu  wählen,  es  wurde  aber  dagegen 
geltend  gemacht,  dass  der  Geschäftsgang  bei  4  Mitgliedem  noch 
schleppender  werden  wOrde,  als  er  schon  ist.  Der  Vorstand  Ter- 
sicherte,  dass  er  sich  des  geschätzten  Bates  des  Kollegen  Weiss 
allOBeit  Tersichern  würde. 

Bericht  des  Dr.  Wapler  aber  die  Poliklinik: 

Obgleich  die  Poliklinik  durch  das  Ausscheiden  des  Dr.  Stift 
die  Ortskrankenkassen-Patienten  desselben  verloren  hat,  ist  die 
Frequenz  doch  annähernd  auf  derselben  Höhe  geblieben.  Er  be- 
tont, dass  nach  seiner  Meinung  der  Schluss  der  Schwabe'schen 
Pdiklinik  darauf  keinen  Einfluss  gehabt  habe,  sondern  dass  die 
Poliklinik  lediglich  von  der  Praxis  der  beiden  Ärzte  gespeist  werde. 

Bericht  des  Kassenverwalters:  Da  Herr  Winkler  Ter- 
hindert  war  zu  erscheineni  hatte  Herr  Steinmetz  die  Liebenswfir- 
digkeit,  den  Kassenbericht  zu  yertreten.  Die  wichtigste  Mitteilung, 
die  er  zu  machen  hat,  ist  die,  dass  das  sächsische  Ministerium 
beschlossen  hat,  die  jährliche  Unterstfltzung  der  Poliklinik  von 
900  M.  in  Bflcksicht  auf  die  ungünstige  Finanzlage  des  Staats  zu- 
rttckzuziehen.  Eine  Eingabe,  welche  Herr  Steinmetz  im  März  d.  J. 
dagegen  gemacht  hat,  ist  bis  heut  ohne  Antwort  geblieben.  Der 
Vorstand  des  C.-V.  beschliesst,  die  Sache  noch  einmal  in  die  Hand 
n  nehmen.  Auf  die  Vorhaltung,  dass  die  Polikliniken  in  anderen 
Städten  sich  selbst  erhalten  und  noch  Überschasse  abwerfen,  weist 
Herr  Steinmetz  daraufhin,  dass  die  Leipziger  Poliklinik  unglflcUich 
liegt,  und  dass  die  Ortskrankenkasse  alles  geeignete  Material  ab- 
sorbiert. 

Durch  einige  kleinere  Stiftungen  ist  der  Beservefonds  des 
Krankenhauses  auf  20000  gestiegen.  Kommerzienrat  Schwabe 
schlägt  vor,  das  Gebäude  des  Krankenhauses  jetzt  nicht  in  der  Zeit 
wirtschaftlicher  Depression  zu  verkaufen,  sondern  es  in  Hoffnung 
auf  bessere  Zeiten  vorläufig  zu  vermieten;  der  Vorschlag  wird 
gebilligt. 

Bericht  aber  die  Bibliothek  (Herr  Wapler):  Die  Bibliothek 
hat  einen  beträchtlichen  Zuwachs  durch  das  Vermächtnis  des  KoU. 
Schweikert  erhalten.  Es  befinden  sich  aber  bedeutende  Mengen 
wertloser  Bacher  darunter.  Herr  Wapler  beantragt,  dieselben  ver- 
kaufen zu  dttrfen  und  fftr  den  Erlös  fehlende  brauchbare  Werke 
anschaffen  zu  darfen.    Wird  angenommen. 
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Propaganda:  Eoll.  Sellentin  hatte  beantragt,  eine  Abwehr- 
kommission  zur  schnellen  Redigierung  schlagfertiger  AbwdLr- 
artikel  bei  vorkommenden  Angriffen  zu  schaffen.  Da  Kollege 
Sellentin  selbst  leider  nicht  anwesend  war,  fand  der  Antrag 
keine  geeignete  Unterstützung  und  wurde  dadurch  erledigt ,  dass 
man  auf  die  Verbreitung  der  in  Cöln  aufgestellten  Abwehr« 
erklänmg  hinwies.  —  Es  wurde  ferner  beschlossen,  den  Versand 
der  Propaganda  -  Brochüre  (sog.  nBerliner*)  einzustellen.  Als 
nächster  Versammlungsort  wird  Luzem  festgesetzt,  indem  einer 
Einladung  der  Schweizer  Kollegen  vom  vorigen  Jahre  Folge  gege- 
ben wird.  Von  diesem  Jahre  lag  eine  Einladung  der  Breslauer 
Kollegen  vor,  welche  im  Jahre  1904  wahrscheinlich  vor  einer  Ein- 
ladung nach  Berlin  zur  Einweihung  des  Berliner  Krankenhauses 
werden  zurückstehen  mfissen. 

Zum  Schluss  fordern  die  Herren  Dammholz  und  Bastanier  die 
Mitglieder  des  G.^V.  auf,  möglichst  zahlreich  dem  Leipziger  vrirt- 
schaftlichen  Verband  beizutreten,  da  derselbe  die  wirtschaftlichen 
Interessen  aller  Ärzte  zu  wahren  verspricht,  ohne  Rücksicht  auf 
wissenschaftliche  abweichende  Stellungen.  Die  Frage  ist  besonders 
aktuell,  weil  wir  vielleicht  bei  dem  Kampf  um  das  Dispensier- 
recht eine  Stütze  am  wirtschaflichen  Verband  finden  könnten,  falls 
¥rir  Mitgieder  desselben  würden.  Es  wurde  beschlossen,  die  Mit- 
l^ieder  des  Gentral-Vereins  aufzuforderui  dem  Leipziger  Wirtschaft- 
lichen Verbände  beizutreten. 

Die  geschäftliche  Sitzung  wird  um  ^t  2  CJhr  geschlossen.  Die 
Mitglieder  des  Vereins  selbstdispensierender  homöopathischer  Ärzte 
Preussens  versammelten  sich  darauf  noch  zu  einer  kurzen  Sitzung, 
aber  welche  an  anderer  Stelle  berichtet  wird. 

Ein  ausgezeichnetes  Mahl  erquickte  die  Teilnehmer  der  an- 
strengenden Sitzung;  die  Streitaxt  wurde  wieder  einmal  für  ein 
Jahr  begraben  und  der  Geist  der  Freundschaft  beherrschte  die 
Versammlung;  auch  der  Geist  der  Nächstenliebe  feierte  wieder  sei- 
nen Triumph;  wie  im  vorigen  Jahre  wurde  auch  diesmal  für  den 
Medizin  studierenden  Sohn  eines  verstorbenen  Kollegen  gesammelt 
und  ein  erfreuliches  Resultat  erzielt. 

Dem  gemeinsamen  Mahle  folgte  auf  Einladung  des  Herrn 
Kommerzienrats  Schwabe  eine  gemeinsame  Wagenfahrt  durch  Leipzig 
und  die  prächtigen  Stadtwaldungen. 

Abends  versammelten  sich  trunkfeste  und  sangesfrohe  Männer 
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und  Damen  zu  fröhlicber  Tafelrunde  in  den  gastlichen  Käumen 
dee  Sachsenhofes.  Ein  anmuBikaliscbea  Kleeblatt  Bcblich  sich  noch 
in  sp&ter  Stande  in  Auerbacb's  Keller. 

Verfasser  möchte  hier  den  Wunsch  äussenii  dass  bei  zukünftiger 
Tagung  das  Programm  zwischen  der  gemeinsamen  Veranstaltung 
etwas  mehr  Zeit  lässt  ffir  die  persönliche  Freiheit  des  einzelnen, 
die  derselbe  zu  körperlicher  Bewegung  ausnützen  kann.  In  Leipzig 
fehlte  dazu  1|  Tage  lang  jede  Möglichkeit.  Sitzung,  Gastmahl, 
Wagenfahrt,  gemeinschaftliches  Zusammensein,  Schlaf,  Sitzung, 
Oastmahl,  Wagenfahrt,  war  das  bst  zwei  Tage  ausfüllende  Pro- 
gramm,  welches  keine  Stunde  ffir  körperliche  Bewegung  frei  liess. 

Wissenschaftliche  Sitzung  am  10.  August. 

Die  Sitzung  wurde  um  ^10  Uhr  Tormittags  im  Sachsenhof  von 
Herrn  Schnfltgen  eröfihet,  und  der  Vorsitz  des  Tages  von  ihm 
alsbald  auf  Herrn  Veith  fibertragen.  Derselbe  leitete  die  Sitzung 
ein  mit  dem  Hinweis,  dass  die  Breslauer  Kollegen  von  dem  dortigen 
BezirksTerein  mit  starker  Majorität  aufgenommen  worden  seien  und 
ermahnt,  dass  jeder  einzelne  die  persönlichen  Beziehungen,  die  er 
zu  den  allopath.  Ärzten  und  Professoren  von  der  Studienzeit  her 
hat,  mehr  ausnfitzen  möge  zur  privaten  Verständigung,  zur  Pro- 
paganda. Gerade  die  intelligenten  Elemente  seien  relativ  leicht 
zu  gewinnen.  (Das  kann  nach  unserer  Berliner  Erfahrung  nur 
bestätigt  werden.)  Herr  Sauer  erzählt,  dass  der  Breslauer  Phar- 
makologe  sein  Institut  den  homöop.  Ärzten  zur  Verffigung  ge- 
stellt habe. 

Dem  Bäte  des  KoU.  Veith  wurde  aus  der  Versammlung  heraus 
lebhaft  zugestimmt  Dann  hielt  Koll.  Schönebeck  einen  sehr 
interessanten  Vortrag  fiber  intrauterine  Behandlung  von  Krank- 
heiten. Da  der  Vortrag  in  dieser  Zeitschrift  im  Original  erscheinen 
wird,  so  verzichten  wir  darauf^  an  dieser  Stelle  ein  Beferat  zu 
bringen.  Es  soll  nur  zum  Verständnis  der  Diskussion  gesagt  werden, 
dass  die  der  intrauterinen  Behandlung  zugänglichen  Krankheiten 
lediglich  die  vererbten  Konstitutionen  der  Eltern  sind.  Zum  Schluss 
semes  Vortrages  ermahnt  KolL  Schönebeck  nicht  nur  bei  chronischen, 
sondern  auch  bei  akuten  Krankheiten  möglichst  die  Konstitution 
zu  berficksichtigen. 

Diskussion:  Herr  Lorenz  bestätigt  die  Angaben  des  Vor- 
tragenden.   Herr  Bastanier  berichtet  fiber  einen  Fall  von  Ver- 
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brennufig  bei  einem  Knabeni  den  er  in  der  Berliner  PoliUiiiik  sah. 
HandteUergroBse  Wanden  am  1.  Oberechenkeli  von  Anfiing  in  sacb- 
gemSsser  Behandlang  and  bestem  Zastande.  Heilang  macht  trots- 
dem  seit  ca.  2  Wochen  keine  Fortschritte.  B.  gab  wegen  Bkropholoee 
Salfar  and  in  8  Tagen  war  die  ganze  Fläche  fiberhftatet,  ohne  dass 
die  äassere  Behandlang  geftndert  worden  wäre.  Einen  warmen 
Verteidiger  fand  die  GranvogPache  Lehre  von  den  Konstitationen 
im  KoU.  Kirn.  In  einem  Fall  Ton  HerzinBaffizienz,  wo  sämtliche 
Herzmittel,  selbst  DigitaUs-Infas.  versagten,  gab  er  wegen  der 
carbonitrogenen  Konstitation  Wasserstoffsaperoxjd  (6:260)  and 
erzielte  dadarch  Diärese;  nachher  wirkten  die  Herzmittel  wieder.  — 
Da  Yon  yerschiedenen  Seiten  geklagt  wird,  dass  die  ünter- 
scheidangsmerkmale,  die  Oranvogl  f&r  seine  Eonstitationen  gäbe,  sa 
Terschwommen  and  nicht  braachbar  wären,  empfahl  KoU.  Kirn 
das  Bach  von  Hermann  Gross  als  den  besten  Kommentar  sn 
GraayogL 

KoU.  Mossa  bemerkt,  dass  dem  Salfnr  eine  die  Reaktion 
weckende  Kraft  innewohne,  auch  anabhängig  von  der  Eonstitation. 

KoU.  Greenfield  schreibt  dieselbe  reaktionBweckende  Kraft 
dem  Taberkolin  za  and  wiU  mit  Tab.  300  bei  Langentaberkulose 
recht  gate  Erfolge  erzielt  haben. 

Dammholz  schliesst  sich  ihm  f&r  TaberkoUn,  Syphilin  und 
ähnUche  Präparate  an. 

Bastanier  Terweist  aaf  die  zasammenfassende  Darlegong 
dieser  Verhältnisse  darch  Gisevias  jan.  in  dem  jttngst  erschienenen 
Abschnitt  der  Therapie. 

Wapler  erinnert  an  die  Versnche,  die  er  mit  Bastanier  im 
ehem.  Leipziger  Krankenhaas  gemacht  hat  (veröffentlicht  im  Heft  I 
der  Berliner  Zeitschrift  Bd.  XXI)  and  berichtet,  dass  ein  in 
Slawentzitz  (Schlesien)  mit  subkatanen  Injektionen  steigender 
Konzentration  behandeltes  janges  Mädchen  gesand  geworden  ist 

Stadentkowski  glanbt  von  der  KroU*schen  AmeisensioTe- 
Injelrtion  bei  Phthise  Erfolg  gesehen  za  haben;  er  gab  atterdings 
stets  homöopathische  Mittel  daneben. 

Schwarz  vertritt  die  Wirknng  der  hohen  Potenz  bei  Taber- 
knUn,  hat  aber  ebenso  von  Injektionen  niederer  Gaben  bei  einem 
FaU  von  Lapas  sehr  gates  gesehen. 

Kirn  tritt  ebenfaUs  f&r  das  Taberkolin  ein  und  erklärt  sich 
die  Verschiedenheit   des  UrteUs   der  EoUegen   darch  die  Ver- 
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schiedenheit  der  Präparate  (Tuberkulin  Koch,  Tuberkulin  Kleba 
und  BazilUn  Burnett). 

Dagegen  nacht  Bastanier  geltend»  dasB  im  Berliner  Verein 
das  urteil  sehr  auseinandergeht,  obwohl  von  allen  auf  Anregung 
Ton  GisoTius  jun.  mit  denselben  Präparaten  gearbeitet  worden  ist. 

Herr  Steinmets  macht  bekannt,  dass  die  Firma  Heath  in 
£ngland  unhöflich,  nachlässig  und  unzuverlässig  im  Verkehr  sei, 
weshalb  es  ihm  sehr  schwer  gemacht  sei,  ein  gleichartiges  Präparat 
hier  einzuführen. 

EoU.  Wapler  spricht  den  Gedanken  aus,  ob  nicht  die 
Menschen-  und  Bindertuberkulose  in  einem  ähnlichen  Verhältnis 
zu  einander  stehen  wie  die  Menschen-  und  Binderpocken  und 
fordert  auf^  Bindertuberkulin  herzustellen  und  therapeutisch  zu 
verwenden. 

Dieser  geniale  Gedanke  kommt  leider  zu  spät,  denn  wie 
Beferent  soeben  liest  (4  Wochen  nach  der  Sitzung),  ist  es  im 
Institut  far  Infektionskrankheiten  neuerdings  gelungen,  Binder 
gegen  Perlsucht  durch  Impfung  mit  Menschentnberkulin  zu 
immunisieren  111 

Nichtsdestoweniger  machen  wir  unserem  Eoll.  Wapler  unser 
Kompliment  und  wflnschen,  dass  es  ihm  gelingen  möge,  diesen 
Gedanken  fftr  die  Homöopathie  weiter  nutzbringend  zu  verwerten, 
daiait  wir  durch  unsere  Erfolge  einer  nun  vielleicht  bevorstehenden 
Zwangsimpfung  aller  Menschen  mit  Perlsucht  als  Schutz  gegen 
die  Tuberkulose  entgehen. 

Wegen  des  allseitigen  grossen  Interesses,  welches  die  Tuber- 
kulin^Frage  in  der  Versammlung  gefunden  hat,  wurd  als  alleiniges 
Thema  fftar  die  nächstjährige  Versammlung  das  Thema:  «Die  Be- 
handlung der  Tuberkulose  unter  besonderer  Berficksichtigung  des 
Tuberkulin^  aufgestellt  und  einstimmig  angenommen.  Man  wollte 
damit  unzweifelhaft  auch  dem  Vorkämpfer  der  Tuberkulinbehand- 
lung  in  der  Schweiz,  Herrn  Eoll.  Nebel,  der  leider  diesmal  nicht 
zugegen  war,  eine  Aufmerksamkeit  erweisen. 

Mögen  also  bis  zur  nächsten  Versammlung  sorgfältige  kritische 
Beobachtungen  angestellt  werden,  damit  die  Aussprache  eine 
möglichst  fruchtbare  und  entscheidende  werde. 

Besonderer  Dank  gebfihrt  noch  dem  Vorsitzenden  Eoll.  Veith, 
welcher  in  der  richtigen  Erkenntnis  des  grossen  Interesses, 
welches  die  Tuberkulin-Debatte  fand,   nicht  auf  den   Buchstaben 
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der  TageflordnuDg  bestand,  sondem  die  iDteressante  Abschweifang 
vom  Thema  mit  grosser  Liberalität  duldete. 

Es  folgte  noD  der  Vortrag  des  Eoll.  Mossa  fiber  Acid.  Ditr. 
in  seiner  Beziehung  zu  den  Halmorganen,  welcher  trotz  der  vor- 
gerückten Zeit  ungeteilte  Aufmerksamkeit  erzielte.  In  seiner  Ein- 
leitung tadelte  der  Eoll.  Mossa  es,  dass  die  Prafungen  in  den 
chron.  Krankheiten  nicht  genügende  Beachtung  finden.  Auf  diese 
mit  höherer  Potenz  angestellten  Prüfungen  fussen  wir  noch  heut. 
Trotzdem  Farrington  und  Eent  lebendige  Konturen  der  Mittel  aus 
dem  Material  dieser  Symptomregister  geschaffen  haben,  bleiben  es 
doch  unausgeschöpfte  Quellen  für  Indikationen. 

Die  aUgemeinen  Er&fte  des  Mittels  bewegen  sich  in  folgenden 
Richtungen: 

1.  Es  wirkt  gegen  Leiden,  welche  auf  sycotischem  Boden 
entstanden  sind,  besonders  auf  diejenigen  der  Haut  und  Schleim- 
häute. 

2.  Es  fdgt  der  Richtungslinie  des  Quecksilbers. 

3.  Es  wirkt  selbständig  gegen  die  sekundäre  und  tertiäre 
Form  der  Lues. 

4.  Es  ist  das  Heilmittel  für  die  hydrogenoide  Konstitution. 
Von  dem  was  der  Vortragende  über  die  Beziehung  des  Mittels 

zu  den  Harnorganen  sagte,  seien  einige  geschichtliche  Daten  an- 
geführt. Obgleich  die  alten  Ärzte  das  Mittel  verordnet  hatten  und 
Joseph  Buchner  in  seiner  Preisschrift  über  Morbus  Brightii  das- 
selbe empfohlen  hatte,  wusste  die  Schulmedizin  wegen  ihrer  grossen 
Gaben  doch  nichts  damit  anzufangen.  Später  haben  es  Bade- 
macher und  Eissei  gebraucht;  Ooullon  senior  hat  es  für  Nieren- 
blutung^n  als  Specificum  gegeben.  Kitt  in  seinem  Laws  of  Thera- 
peutics  hat  es  bei  Nierenstein  empfohlen. 

Nach  Beneke  kann  saurer  Geschmack  und  saures  Aufstossen 
bei  Oxalurie  nur  durch  Mineralsäure  geheilt  werden.  Besonders 
interessant  ist  die  Mitteilung,  dass  es  tatsächlich  einem  Studenten 
der  Medizin  in  Michigan  gelungen  ist,  durch  Prüfung  von  aqua 
regia  Oxalurie  an  sich  selbst  zu  erzeugen.  Genaues  darüber  findet 
sich  im  134.  Band  der  Allgemeinen  homöopathischen  Zeitung, 
Jahrgang  1887. 

Bei  Icterus  und  Ascites  durch  Leberleiden  hat  Eoll.  Mossa 
sehr  prompte  Erfolge  gesehen. 
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DiskuBBioii:  Nach  EoIL  Veith  hat  sich  Acidum  nitricam  bei 
Hydronephrose»  bei  Nierensteinen  nnd  besonders  bei  filasenblutang 
bewahrt. 

Diese  Erfahrung  ist  dem  Kollegen  Greenfield  besonders  inter- 
essant, da  er  gegen  Blasenblutang  Acid.  nitr.  yergebens  gegeben 
hat.    Er  empfiehlt  Acid.  nitr.  15  als  Specificum  bei  Nasenbluten. 

Koll.  Knflpfer  empfiehlt  Acid.  nitr.  bei  alten  Prostatikern,  bei 
denen  trüber,  mit  Phosphaten  beladener  Urin  mit  profuser  Hamab- 
scheidung  abwechselt.  Nach  Mossa  hat  schon  Jahr  dieselbe  Em- 
pfehlung gegeben. 

Kirn  weist  darauf  hin,  dass  man  neuerdings  bei  gewissen 
Darmerkrankungen  die  Bildung  von  Acid.  nitr.  nachgewiesen  hat; 
soweit  wäre  die  Verwendung  des  Mittels  bei  solchen  Darmaffektionen 
eine  Art  Isopathie;  vielleicht  liegt  es  ähnlich  mit  der  Milchsäure 
bei  Stoffwechselstöiung  und  der  Übermüdung. 

Zum  Schluss  werden  noch  schriftliche  und  telegraphische 
Orfisse  von  den  Kolk  Vulkeri  Gross-Barmen  und  Matthes  vorgelesen. 

Zum  Ehrenvorsitzenden  fftr  die  nächste  Sitzung  in  Luzern 
wird  EoU.  Grubemann  gewählt,  Koll.  Veith  wird  lebhafter  Dank 
für  seine  gewandte  und  liebenswürdige  Leitung  der  wissenschaft- 
lichen Sitzung  ausgesprochen. 

Bei  dem  folgenden  gut  besuchten  Festmahl  flbernahm  wieder 
der  alles  bezwingende  Humor  des  Koll.  Schnütgen  die  Führung 
der  Gäste.  Eine  Sammlung  für  die  Witwen-Kasse  ergab  ca. 
250  M. 

Nach  Tisch  wurde  auf  Anregung  des  KolL  Dammholz  ein 
Kranz  am  Denkmal  Hahnemann's  niedergelegt,  und  der  Rest  des 
Naehmittags  in  zwanglosem  Zusamnensein  im  Palmengarten  ver- 
bracht. Der  Abend  brachte  allen  denen,  welche  ausgeharrt  hatten, 
noch  eine  freundliche  Überraschung,  nämlich  eine  Einladung  in 
das  Haus  des  Herrn  Kommerzienrats  Schwabe.  Die  Stimmung  wurde 
an  der  gastlichen  Tafel  und  in  dem  WeinkelAr  des  Herrn  Schwabe 
bald  so  warm,  dass  man  den  Eindruck  bekam,  dass  Streitobjekte 
zwischen  den  Mitgliedern  des  Gentralvereins  kaum  vorhanden 
seien.  Dr.  Bastanier. 
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Generalversanmdiiiig  des  Vereins 

selbstdispensierender  preussisclier  homoo- 

patMscher  Arzte 

am  9.  August  1903  im  Sachsenhof,  Leipzig. 

Anwesend  waren  die  Herren  Windelband  -  Berlin  als  Vor- 
sitaenderi  Schnfttgen  -  Münster,  Eröner  -  Potsdami  Veith  -  Breslau, 
Fischer-Bochum,  Burkhard- Berlin,  Jahn-Berlin,  Bastanier-Berlin, 
Dammholz -Berlin,  Schwarz -Brandenburg,  Sauer -Breslau,  Schöne- 
beck-Strassburg,  Neuenzeit-Werl,  Knfipfer-Gera,  Krengel-Herford, 
Hoppe  -  Gassel,  Jentzsch  -  Naumburg,  Studentkowsky  -  Magdeburg^ 
Frohne  -  Magdeburg,  Greenfield  -  Cottbus,  Apotheker  Kittel -Berlin. 

Zunächst  stellte  der  Vorsitzende  den  Antrag  Gisevius  H 
zur  Beratung,  welcher  beantragt,  aus  den  Namen  des  Vereins 
die  Bezeichnung  „selbstdispensierend*  fortzulassen,  und  ihm 
fOr  sein  allgemeines  Ziel  auch  eine  allgemeine,  alle  preuss. 
Ärzte  umfassende  Bezeichnung  zu  geben.  Bastanier  legt  die 
Grfinde  dar,  welche  den  KoU.  Gisevius  zu  diesem  Antrag  geführt 
haben,  ohne  jedoch  selbst  den  Antrag  zu  unterstfitzen. 
GisoTius  möchte  den  Beigeschmack  der  Interessevertretung 
ausnehmen,  den  der  Name  „selbstdispensierende  Ärzte''  an  sich 
trägt  Bastanier  bemerkt  dazu,  dass  die  Vertretung  des  Selbst- 
dispensierrechts mindestens  ebenso  im  Interesse  unserer  Patienten 
liege,  als  in  unserm  eigenen  und  daher  des  Idealismus  nicht 
entbehre.  Es  wird  von  mancher  Seite  darauf  aufinerksam  gemacht, 
dass  das  Selbstdispensierrecht  das  heiligste  Gut  sei,  das  wir  in 
Preussen  zu  Yerteidigen  hätten  und  dass  gerade  dieses  Interesse 
Yiele  Kollegen  zur  Mitarbeit  heranz&ge,  die  sonst  ffir  wenig  prak- 
tische Fragen  zu  haben  gewesen  wären. 

Koll.  Fischer- Bochum  spricht  für  den  Antrag  GisoTius;  durch 
die  Namensänderung  solle  ermöglicht  werden,  dass  alle  preussischen 
Kollegen,  auch  die  nifehtdispensierenden,  zur  gemeinsamen  Arbeit 
herangezogen  werden  können.  Dem  wird  entgegen  gehalten,  dass 
diejenigen,  welche  nicht  dispensieren,  mit  wenigen  Ausnahmen 
unverbesserliche  Einspänner  sind,  die  überhaupt  nicht  ffir  die 
gemeinsamen  Interessen  zu  haben  sind.  Ihre  ideelle  und  praktische 
Mitwirkung  wäre  ihnen  nicht  benommen  und  wfirde  stets  dankbar 
anerkannt  werden. 
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Die  Abstimmang  ergibt  einatimmige  Ablehnung  des  Antrages. 

DAniaoh  berichtet  EoU.  Windelband,  dass  der  Minieter  eine 
Änderung  der  Vorschrift  Aber  die  Ausübung  des  Dispensierrechts 
plane,  und  dass  ihm  auf  seine  persSnliche  Vorstellung  hin  ver- 
sprochen worden  sei,  als  Sachverstftndiger  gehört  zu  werden.  Er 
hat,  da  ihm  eine  Besprechung  mit  einem  Medizinalrat  nicht  genügti 
eine  Eingabe  an  den  Minister  gerichtet,  welche  er  der  Versamm- 
lung vorliest.    Dieselbe  findet  lebhaften  ungeteilten  Beifall. 

Das  neue  Material,  welches  bei  der  Prüfung  der  Zuverlässigkeit 
der  Apotheker  gewonnen  worden  ist,  ist  von  den  Herren  Apothekern 
Kittel  und  Hoyer  untersucht  und  zusammengestellt  worden;  von 
88  gelieferten  Arzneien  haben  sich  67  als  unzuverlässig  erwiesen. 

Gestützt  auf  dieses  und  früher  geliefertes  Material  hat  EoU. 
Windelband  eine  Erklärung  an  den  Ärztetag,  der  am  11.9.1903inGöln 
tagen  soll,  verfsssti  welche  demselben  als  Material  zum  Antrag  Kor- 
mann, die  Aufhebung  des  Dispensierrechts  der  homSop.  Ante 
betreffend,  dienen  soU.    Dieselbe  findet  die  Billigung  des  Vereins. 

EoU.  Fischer- Bochum  spricht  dem  Vorsitzenden  für  seine  auf- 
opfernde Tätigkeit  im  Dienste  des  Dispensierrechts  den  Dank  der 
Versammlung  aus;  die  Versammlung  erhebt  sich  als  Zeichen  des 
Dankes  und  der  Anerkennung  von  ihren  Sitzen. 

EolL  Bastanier  bringt  die  Frage  zur  Sprache,  ob  es  tunlich  und 
ratsam  sein,  die  Bezeichnung  homöopathischer  Arzt  auf  sein  SchUd 
zu  schreiben.  Die  Mehrzahl  der  Anwesenden  scheint  dafür  zu  sein. 

Zum  Schluss  erstattet  KoU.  Eröner  noch  einen  kurzen  Bericht 
über  die  Liga.  (3000  MitgUeder*);  Bundschau  gesichert,  nach 
vierteljährigem  Bestehen  3000  Mk.  Einnahmen  durch  Amnoncenl) 
Er  fordert  die  noch  Zaudernden  auf^  beizutreten. 

EoU.  Sauer  ist  dagegen,  daas  therapeutische  Artikel  in  der  Bund- 
schau gebracht  werden,  wie  z.B.  der  über  Verstopfung  von  Qiseviusjun. 

Dagegen  wurde  bemerkt,  dass  die  Mehrzahl  der  Laien,  welche 
die  Boodsohau  halten,  früher  Bl&tter  gelesen  haben,  welche  nur 
theruf  eutisches  brachten.  Für  theoretische  oder  gar  polemische 
Abhandlungen  hat  der  Laie  wenig  Verständnis;  er  wiU  wenigstens 
immer  wieder  hören,  was  die  Homöopathie  am  Erankenbett  leisten 
kann  zu  seiner  Erbauung  und  zur  Belehrung  seiner  Angehörigen. 
Dr.  Bastanier. 

•>  Jetet  Ist  aie  ZsU  te  Mh^Uete  MkMm  4000  und  wird  läduiteBS  for- 
iMsteMWi  Mt  14000  sMgea  dsnk  tai  Betalll  pmn  Teratas. 
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Sitzungsberichte  des  Berliner  Vereins 
homöopatliischer  Arzte. 

Sitzung  Tom  28.  5.  1903. 

Anwesend  sind  die  Herren  DDr.  Bastanier,  Breustedti  Dahlke, 
Gisevius  I  u.  II,  Jahn,  Schwarz  and  Windelband. 

Nach  Erledigung  geheimer  Beschlflsse,  den  Schatz  des  Dia- 
pensierrechts  betreffend,  hält  Eoll.  Oisevius  II  einen  längeren  Vor- 
trag Aber  die  Ohrenkrankheiten;  derselbe  wird  in  dieser  Zeitschrift 
als  selbständiger  Aufsatz  erscheinen. 

Die  Diskussion  beschränkte  sich  auf  einige  kleine  Bemerkungen. 
Eoll.  Schwarz  empfahl  zur  Entfernung  von  Fremdkörpern  aus  der 
Nase  sich  des  Schnupftabaks  oder  des  sogen.  Schneebergers  zu 
bedienen.  Eoll.  Breustedt  yerwendet  mit  Vorliebe  dazu  dea 
Arterienhaken. 

Eoll.  Gisevius  I  empfiehlt  zur  Entfernung  von  Fliegenmaden 
ein  Stückchen  Speck  in  den  äusseren  Gehörgang  zu  stecken. 

Nach  Eoll.  Jahn  eignet  sich  ein  in  den  After  gestecktes 
Stack  Speck  auch  zur  Anlockung  und  Entfernung  yon  Maden- 
w&rmern. 

EolL  Windelband:  Der  t)rockene  Mittelohrkatarrh  ist  fiist  immer 
abhängig  von  Nasen-,  Rachen-  und  Tubenkatarrh,  worauf  die 
Ohren-Spezialisten  nach  seiner  Erfahrung  nioht  genug  achten,  und 
deshalb  ist  bei  der  Wahl  der  Mittel  diese  Genese  des  Leidens 
hauptsächlich  zu  berücksichtigen.  Ein  genuiner  trockener  Mittelohr- 
katarrh kommt  fast  nie  vor,  es  hat  fast  immer  den  gedachten  Hinter- 
grund. Bei  akuten  Eatarrhen  hat  sich  oft  Sublimat  4  und  Bell.  2 
am  meisten  bewährt  und  zwar  in  häufigem  Wechsel.  Verschleppte 
Formen  werden  am  meisten  beeinflusst  durch  Berücksichtigung  des 
Grundleidens,  mit  Guajac,  Merc.  bijod.  Eali  bichromicum,  Baryt  etc. 

Bei  der  Besprechung  äusserer  Schädlichkeiten,  die  Ohren- 
erkrankungen herbeiführen,  macht  er  auf  die  Gefahr  anfinerksam, 
die  durch  ungehöriges  Schnäuzen  dem  Gehörorgan  zugefügt  werden 
kann,  indem  durch  Zusammendrücken  beider  Nasenlöcher  leicht 
ein  übermässiger  Druck  durch  das  Zurückdrängen  der  Luft  durch 
die  Tuben  auf  die  Paukenhöhle  ausgeübt  wird,  der  zu  schweren 
Gehörstörungen  führen  kann.    Die  Art  des  Battem,  die  Nase  zu 
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Bchnauben«  indem  er  das  eine  Nasenloch  zuhält  und  jede  Seite  für 
sich  schnänzti  ist  richtiger,  wenn  auch  weniger  ästhetisch,  als  die 
Art  der  Städter.  Dasselbe  gilt  von  der  lokalen  Behandlung  des 
Nasen-Bachenkatarrhs  durch  Schiarfnngen  Ton  Lösungen.  Einer 
unserer  jüngeren  Kollegen  hat  in  letzter  Zeit  durch  Schlürfen  des 
Badewassers  schwere  Ohrstörungen  erlitten,  die  zu  operativen 
Eingriffen  führten.  Es  ist  also  ratsam,  nur  die  Douche  anzu- 
wenden, mit  Vermeidung  jedes  Druckes. 

Sitzung  vom  11.  Juni  1903. 

Anwesend  sind  die  Herren  DDr.  Bastanier,  Burkhard,  Dahlke, 
Dammholz,  Oiseyius  1  und  II,  Jahn,  Leugermann,  Schwarz,  Windel- 
band, Wugk. 

Koll.  Windelband  verliest  einen  Brief  des  EoU.  Weber-Eöln, 
welcher  ein  gemeinsames  Vorgehen  aller  preussischen  Ärzte  gegen 
die  Boykottierung  durch  die  Ärztekammer  ablehnt,  sondern  vor- 
schlägt, getrennt  zu  marschieren.  Oisevius  n  schlägt  vor,  Zeitungen 
durch  pekuniäre  Unterstützung  für  uns  zu  gewinnen. 

Windelband:  Ein  Blatt  nützt  nichts,  und  mehrere  Blätter 
sind  zu  teuer* 

Dermitzel  teilt  mit,  dass  die  Schweizer  Ärzte  beschlossen 
haben,  die  homöopath.  Bundschau  zu  ihrem  Bundesorgan  zu  machen. 

Bezüglich  der  bevorstehenden  Central -Vereins -Versammlung 
wird  nur  das  Thema  »Liga^  auf  die  Tagesordnung  gesetzt.  Die 
Anhaltiner  sollen  zum  Wiedereintritt  aufgefordert  werden. 

Zu  der  Sitzung  der  rheinisch'Westphälischen  Ärzte,  am  21.  Juni 
1903,  in  welcher  dieselben  über  ihre  Stellung  zur  Liga  beraten 
wollen,  wird  KolL  Dermitzel  delegiert.  Es  wird  beschlossen,  die 
in  der  Bibliothek  fehlenden  letzten  Jahrgänge  von  Schmidts  Jahr- 
büchern anzuschaffen. 

Nächster  Vortrag:  Dermitzd  über  Morbus  Addisonii.  Der 
Vorsitzende  teilt  mit,  dass  die  EoU.  Voerhove  und  van  Boyen  jun. 
aus  Holland  nach  Berlin  kommen  wollen  und  beruft  zu  Ehren  der 
Kollegen  zum  18.  Juni  eine  ausserordentliche  Sitzung  des  Vereins. 

Koll.  Schwarz  legt  die  Pläne  des  Krankenhauses  vor  und 
erläutert  dieselben.  Er  tritt  der  Ansicht  entgegen,  als  würde  aus 
dem  Krankenhaus  ein  Schwarz'sches  Privat  -  Sanatorium  werden; 
Lichterfelde  ist  zur  Gründung  eines  Sanatoriums  ungeeignet; 
ausserdem     widerspricht     dem     die    Wiesike  -  Stiftung.      Wohl 
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aber  gedenkt  Eoll.  Schwarz  an  das  Krankenhaus  Sanatorien  anzu- 
gliedern an  der  See,  im  Harz,  an  schönen  waldreichen  Orten  der 
Mark  Brandenburg;  zun&chst  mal  in  der  Form,  dass  einige  Zimmer 
ton  bestehenden  Pensionaten  abgemietet  werden  und  den  aus 
unserem  Krankenhaus  henrorgegangenen  Rekonvalessenten  und 
einem  Arzt,  der  im  Wechsel  mit  anderen  Kollegen  dort  zur 
Erholung  weilt,  zur  Verftgung  gestellt  werden. 

Das  Krankenhaus  wird  vorläufig  keine  Überschüsse  abwerfen; 
KoU.  Schwarz  braucht  die  regste  ünterstfitzung  aller  Kollegen, 
um  es  nur  existenzfähig  zu  erhalten. 

Giseyius  II  wflnscht  den  Vertrag  so  abgeändert  zu  sehen,  dass 
Schwarz  zur  Haltung  von  Freibetten  zu  klinischen  Zwecken  und 
zur  eingehenden  Rechenschaftablegung  über  die  Verwaltung  ver- 
pflichtet wird.  Der  Vertrag  mit  Dr.  Schwarz  ist  jetzt  zu  allseitiger 
Zufriedenheit  abgeschlossen.  Derselbe  geht  zum  1.  Oktober  auf  1  Jahr 
nach  Dresden,  um  sich  in  der  Chirurgie  zu  vervollkommnen. 

Schwarz  will  sieh  gern  der  Beratung  und  dem  Urteil  seiner 
Kollegen  anvertrauen,  aber  er  muss  sich  schfltzen  gegen  eine 
m&gliche  Änderung  der  Zusammensetzung  des  Kuratoriums  und 
gegen  einen  zu  starken  Einfluss  der  Laien  auf  die  Interna  der 
Verwaltung. 

Dahlke  weist  darauf  hin,  dass  Schwarz  der  einzige  ist,  der 
bei  dem  Unternehmen  ein  ernstliches  Risiko  eingeht,  dass  er  sich 
also  nach  jeder  Richtung  hin  schützen  muss. 

Sitzung  vom  18.  Juni  1903 

abgehalten  zu  Ehren  der  Kollegen  Voerhove  und  van  Royen  aus  Hottknd. 

Anwesend  sind  die  Herren  DDr.  Bastanier,  Burkhard,  Dahlke, 
Dermitzel,  Oisevius  I  und  11,  Jahn,  Kleinschmidt,  Kröner,  Leuger- 
mann, Schwarz,  Windelband,  Wugk. 

Nachdem  der  Vorsitzende  Herr  Windelband  die  Gäste  begrQsst 
hatte,  berichtete  Dr.  Voerhove  aber  den  Zweck  ihres  Kommens. 
Der  holländische  Minister  des  Innern,  Dr.  Kuyper,  sei  selbst  Ho- 
mOopath  und  beabsichtige  eine  in  Leyden  vakant  gewordene  Pro- 
fessur mit  einem  Homöopathen  zu  besetzen;  Bedingung  sei,  dass 
der  betreffende  Arzt  ein  Ausländer  sei  und  schon  wissenschaftliche 
Arbeiten  publiziert  habe.  Ausserdem  könnte  eine  Klinik  fflr  ihn 
nur  unter  Beihfllfe  privater  Mittel  geschaffen  werden.  Das  Gehalt 
würde  4000  Gulden  (etwa  7000  Mark)  betragen;   die  Rechts- 
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Pflichten  seien  die  gleichen,   wie  die  aller  anderen  Professoren. 
Die  Praxis  dfirfte  nnr  konsultativ  sein. 

Non  sind  von  den  holländischen  Ärzten  je  zwei  nach 
Berlin,  London  und  Paris  geschickt  worden,  um  den  geeigneten 
Mann  zu  finden.  Sie  selbst  hätten  sich  auch  brieflich  um  Rat  an 
Prof.  Bakody,  Prof.  Schulz. Oreifswald  gewendet,  hätten  aber  von 
beiden  den  Bescheid  bekommen,  dass  sie  zu  wenig  BeziehuDg  zu 
den  deutschen  Ärzten  hätten,  um  einen  Kandidaten  yorschlagen 
zu  kSnnen. 

So  verlockend  es  nun  auch  erschien,  die  Gelegenheit  zu  re- 
präsentativer Vertretung  der  Homöopathie  an  einer  angesehenen 
Universität  zu  ergreifen,  so  schwerwiegende  Gründe  allgemeiner 
und  besonderer  Art  wurden  doch  gegen  das  Anerbieten  zur  Geltung 
gebracht.  Abgesehen  davon,  dass  sich  kaum  ein  praktischer  Arzt 
finden  würde,  der  der  allgemeinen  wissenschaftlichen  Anforderung 
des  llinisters  entsprechen  könnte,  wurde  zur  Erwägung  gegeben, 
dass  derselbe,  da  nur  ein  homöopathischer  Arzt  in  Leyden  sei, 
kaum  den  nötigen  Bttckhalt  ffir  eine  nennenswerte  konsultative 
Praids  finden  wfirde;  danm  femer  nach  dem  Tode  des  Ministers 
Kuyper  dem  Betreffenden  seine  Stellung  verleidet  werden  könnte. 
Das  führte  besonders  EoU.  Gisev.  n  aus,  indem  er  einen  Rückblick 
auf  die  Hochschulgeschichte  der  Homöopathie  warf;  das  Schicksal 
Grauvogi's,  Bapp's,  Tenier's  muss  doch  recht  misstrauisch  machen. 
Gisev.  hält  es  für  wichtiger  und  fruchtbarer,  unter  den  Ärzten 
Propaganda  zu  machen  und  ein  zweites,  unabhängiges  Krankenhaus 
zu  gründen,  und  zwar  in  einer  grossen  Stadt  wie  Amsterdam. 

Obgleich  verschiedene  Kollegen  in  Vorschlag  gebracht  wurden  — 
für  den  geeignetsten  hielten  die  Berliner  Kollegen  wohl  einstimmig 
den  Kollegen  Gisevius  jun.,  und  dieser  Ansicht  gaben  auch  die 
Holländer  Ausdruck,  indem  sie  ihn  baten,  den  Posten  anzunehmen  — 
scheint  doch  die  Sendung  unserer  lieben  hoUänd.  Kollegen  in 
Deutschland  erfolglos  bleiben  zu  sollen.  Trotz  der  angeführten 
Bedenken,  wäre  es.  immerhin  sehr  interessant,  wenn  sich  in  Frank- 
reich oder  England  ein  mutiger  Mann  finden  würde,  der  der  un- 
dankbaren Aufgabe  gewachsen  wäre.  Sollte  sich  aber  niemand 
finden,  so  würden  wir  nicht  sehr  traurig  sein.  Der  Weg,  den  wir 
gehen  müssen,  um  unsere  Sache  zur  Geltung  zu  bringen,  ist  ein 
anderer  und  ganz  auf  unsere  eigene  Kraft  gebaut,  sodass  wir  nicht 
von  Personen  oder  Umständen  abzuhängen  brauchen.  Wir  wollen  dem 
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Beispiel  der  Amerikaner  nacheifern,  die  auch  aus  eigener  Kraft 
eine  Macht  geworden  sind.  Dann  fallen  uns  die  Professoren  wahiv 
scheinlich  yon  selber  zu.  Bislang  aber  bleibt  wahr,  dass  die  beste 
Propaganda  |,gute  Kuren^  sind,  und  dass  wir  am  festesten  in  der 
Priyatsprechstunde  wurzeln,  wo  wir  die  feinen  funktionellen  und 
konstitutionellen  Störungen  heilen  können,  wahrend  es  sich  in  der 
Spitalpraxis  doch  hauptsächlich  um  die  letzten  groben  Organyer* 
inderungen  handelt,  an  deren  pallitativer  Behandlung  kein  Arzt 
mehr  yiel  Freude  erlebt. 

EoU.  Windelband  berichtet  Aber  das  Resultat  seiner  Besprechung 
mit  dem  Geh.  Medizinal- Rat  Dr.  Pistor  im  Kultusministerium. 
Derselbe  teilte  ihm  mit,  dass  das  Ministerium  die  Kabinetts* 
ordre  von  1843  nicht  fftr  ein  Gesetz  halte.  Daher  könnte  sie  nach 
ihrer  Meinung  durch  eine  Verfügung  des  Ministers  jederzeit  auf- 
gehoben oder  abgeändert  werden.  Er  riet  uns  jedoch,  dem  Minister 
ein  Promemoria  einzureichen.  KoU.  Windelb.  verlas  nun  ein  yon 
ihm  Yerfasstes  entsprechendes  Schriftstück,  welches  in  knapper 
und  erschöpfender  Weise  den  Inhalt  der  Denkschrift  yon  Bastanier 
und  der  Thesen  von  Gisevius  wiedergab.  Form  und  Inhalt  fanden 
lebhaften  Beifall;  die  Absendung  an  den  Minister  wurde  be- 
schlossen. 

Koll.  Kleinschmidt  wird  ermächtigt,  180  M.  fOr  die  Unter- 
suchung der  eingesandten  Arzneien  an  Herrn  Dr.  Burkhard  zu 
bezahlen. 

KolL  Kröner  berichtet  über  den  Plan,  die  homöopath.  Rund- 
schau in  eine  Gesellschaft  mit  beschränkter  Haftung  umzuwandeln; 
zu  diesem  Zwecke  müssten  noch  8000  M.  aufgebracht  werden. 

Die  Ferien  in  der  Poliklinik  werden  auf  die  Zeit  vom  8.  8. 
bis  zum  13.  9.  03  einschliesslich  festgesetzt  Die  holländischen 
Kollegen  waren  unserer  Verhandlung  bis  zum  Schlüsse  mit  liebens- 
würdigem Interesse  gefolgt  und  verweilten  in  angeregter  Unter- 
haltung bis  zum  Schluss  in  unserm  Kreise. 

Sitzung  vom  25.  Juni  1903. 

Anwesend  DDr.  Bastanier,  Burkhard,  DammholZ|  Dermitzel^ 
Gisevius  I  und  II,  Jahn,  Kröner,  Schwarz,  Windelband. 

Gisevius  II  verliest  ein  Manuskript  des  KolL  Boesser,  welcher 
sich  mit  Gedanken  zur  Reform  des  Krankenkassenwesens  und 
Hebung  des  Ärztestandes  beschäftigt. 
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Der  Verein  beschliesst,  sich  diesen  Fragen  nicht  zuzuwenden, 
londem  sich  zunächst  ganz  auf  die  Vertretung  seiner  engeren 
Interessen  (Dispensierrecht)  zu  beschränken. 

Es  wird  beschlossen,  dem  im  September  tagenden  Irztetag 
ein  Promemoria  Yorzulegen,  um  ihn  aber  die  Berechtigung  des 
Dispensierrechts  aufeuklären«  Ein  Eintritt  unseres  Vereins  in  den 
Arztebund  ist  zunächst  unmöglich,  weil  derselbe  die  Aufnahme 
des  Nordwestdeutschen  Vereins  homöopathischer  Arzte  einstimmig 
abgelehnt  hat,  ,»weil  diesem  Verein  die  Anerkennung  als  ärztl. 
Verein  im  Sinne  der  Satzungen  des  deutschen  Ärzte-Vereins- Bundes 
Terweigert  wird*. 

Ob  es  nicht  angezeigt  ist,  gegen  diese  erneute  Ungesetzlichkeit 
ebenso  Torzagehen,  wie  gegen  die  Beschlfisse  der  rheinischen  Ärzte- 
kammer, darüber  wird  unser  Verein  nächstens  Beschluss  &ssen. 

Zunächst  soll  einmal  erst  die  Entschliessung  des  Ministers 
abgewartet  werden;  davon  werden  alle  weiteren  Massnahmen  ab- 
hängen. 

Es  wird  beschlossen,  alle  Kollegen,  welche  noch  nicht  Mit- 
l^ieder  des  Gentral-Vereins  sind,  zum  Eintritt  aufisufordern. 

KoU.  Dermitzel  berichtet  darauf  ftber  seine  Reise  als  Dele- 
girter  nach  Köln,  welche,  wie  bekannt,  den  erfreulichen  Beschluss 
der  rheinischen  Ärzte  herbeiführte,  der  Liga  beizutreten. 

Dermitzel  stellt  zwei  Anträge: 

1.  Eintrittsgeld  und  Jahresbeitrag  fftr  den  Berliner  Verein 
zu  erheben,  letzteren  nur  von  denen,  die  nicht  an  der 
Poliklinik  arbeiten. 

2.  Der  Verein  soll  ein  Abonnement  im  Wert  von  100  M«  auf 
die  hom.  Rundschau  nehmen  und  daffir  200  Exemplare  zur 
Verteilung  in  der  Poliklinik  erhalten. 

Dermitzel  motiviert  den  ersten  Antrag  damit,  dass  auswärtige 
Kollegen  den  Wunsch  geäussert  haben,  durch  irgend  eine  Form 
oder  Leistung  als  MitgUeder  des  Vereins  an  denselben  gebunden 
zu  sein.  Der  2.  Antrag,  welcher  eine  Unterstützung  der  hom. 
Runschau  und  eine  Förderung  der  Propaganda  bezweckt,  dient 
femer  zur  Begründung  des  ersteren.  Beide  Anträge  werden  an- 
genommen und  zwar  soll  von  den  nicht  an  der  Poliklinik  arbeitenden 
Kollegen  ein  Jahresbeitrag  von  10  M.  erhoben  werden. 

Auf  Eintrittsgeld  wird  verzichtet 
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An  den  deutschen  Ärzte-Tag  zu  Köln 

am  11.  September  190S. 

Den  Vertretern  einer  Minorität  der  Ärzteschaft  sei  nachste- 
hende ErkUbmng  inbetreff  des  Antrages  gestattet,  welcher  die  Ab- 
schaffung des  zurzeit  als  Gesetz  bestehenden  Reglements  vom 
Jahre  1M8  beabsichtigt,  nach  dessen  §  1  es  jedem  zur  Praxis  in 
Preussen  berechtigten  Arzte  gestattet  sein  soll,  die  nach  homöo- 
pathischen Grundsätzen  bereiteten  Arzneien  selbst  zu  dispensieren, 
wenn  er  (§  3)  durch  ein  vor  einer  Prüfungskommission  dee  Mini- 
steriums abgelegtes  Examen  die  BeAhigung  dazu  nachgewiesen 
und  (§  2)  auf  Ghrund  dieses  Examens  die  Erlaubnis  des  Ministers 
zum  Selbstdispensieren  gedachter  Arzneien  erhalten  hat. 

Der  Wortlaut  des  Gesetzes  deutet  schon  hinreichend  an»  dass 
damit  nicht  den  homöopathischen  Ärzten  allein  ein  Vorrecht  ein- 
geräumt werden  soll,  sondern  dass  alle  Ärzte  dieses  Recht  erwar- 
ben können.  —  Die  GrOnde,  aus  denen  sich  die  Notwendigkeit 
eines  solchen  Gtosetzes  ergibt,  sollen  hier  kurz  angefflhrt,  bez.  durch 
nachstehende  Erörterungen  und  Beläge  gestützt  werden.  Sie  be- 
stehen vornehmlich  darin,  dass  der  Apotheker,  ganz  abgesehen  von 
seiner  persönlichen  moralischen  Qualität,  einfi^h  nicht  kontrolliert 
werden  kann,  ob  er  die  verUngten  Arzneimittel  genau  den  Vor- 
schriften gemäss  abgibt,  ein  Verlangen,  welches  bei  allopathischen 
Arzneien  Vorbedingung  ist  und  auch  erfüllt  werden  kann.  —  Be- 
züglich des  vorliegenden  Antrages  ist  folgendes  zu  bedenken: 

Mit  der  Abschaffung  des  Dispensierrechts  der  homöopathischen 
Ärzte,  bez.  derer,  die  sich  desselben  bedienen  wollen  und  dürfen, 
würde  die  wissenschaftliche  Weiterentwicklung  der  Homöopathie 
zwar  nicht  vernichtet,  sondern  nur  erschwert,  dagegen  aber  der 
Kurpfuscherei,  welche  Sie  ja  alle  und  wir  mit  Ihnen  energisch 
bekämpfen,  Tür  und  Tor  geöffnet  werden,  denn  der  einzige  Wall 
gegen  die  homöopathische  Kurpfuscherei  ist  das  Dispensierrecht 
der  homöopathischen  Ärzte.  Es  würde  aber  damit  den  Apothekern, 
statt  ihnen  einen  Vorteil  zuzuwenden,  ein  höchst  bedenkliches 
Geschenk  gemacht  werden.  Denn,  wenn  alle  Apotheker  eine  ho- 
möopathische Abteilung  in  ihrer  Offizin  einrichten  müssten,  und 
das  würde  bei  Abschaffung  des  Dispensierrechtes  das  nach  Millionen 
zählende  homöopathisch   gesinnte  Publikum  doch  gesetzlich   ver- 
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langen  mflsgeni  so  würde  ihnen  damit  eine  jfthrliche  Ausgabe  Ton 
etwa  4000  Mark,  d.  h.  die  Verzinsong  eines  Kapitals  von  fiber 
100000  Marki  auferlegt  werden,  die  sich  nur  bei  yereinzelten  zu 
einer  Einnahmequelle  gestalten,  der  Mehrzahl  aber  ein  erhebliches  De- 
fizit  in  ihrer  Einnahme  bringen  wärde.  Es  dürfte  auch  unmöglich 
sein,  eine  grosse  Anzahl  von  Apotheken  zu  schaffen,  die  etwa  600 
Mktel  in  tadefloser  Beschaffenheit  enthalten  und  verarbeiten  müssten, 
wie  sie  die  homöopathische  Pharmakopoe  vorschreibt,  von  denen 
'/j  sonst  in  allopathischen  Apotheken  nicht  vorrätig  gehalten 
werden,  deren  übriges  Drittel  aber  in  einer  Form  und  Ausdehnung 
vorhanden  sein  müsste,  welche  grosse  Räume,  viele  Arbeit  und 
vieles  Geld  verhingen. 

Vorausgesetzt  nun  aber,  dass  es  wirklich  möglich  wäre,  ein^ 
Verwirklichung  des  Ideals  von  vorschriftsmässig  eingerichteten 
homöopathischsn  Apotheken  zu  schaffen,  in  welche  Hände  würden 
dann  diese  gesetzlich  verordneten  Apotheken  gelegt?  Die  Beur- 
tolung  dieser  Angelegenheit  kann  in  ihrer  schweren  Tragweite 
nicht  umgangen  werden;  sie  gipfelt  in  der  Frage,  ob  man  heutzu- 
tage den  Apothekern,  die  trotz  des  120  jährigen  Bestehens  der 
Homöopathie  nicht  im  mindesten  in  der  homöopathischen  Pharma- 
kopoe geschult  sind,  das  Vertrauen  schenken  kann,  nicht  nur 
diemisch  und  physikalisch  nachweisbare  Potenzen  der  homöo- 
pathischen Arzneien  einwandsfrei  zu  liefern,  sondern  auch  solche, 
welche  sich  dem  chemischen  Nachweis  entziehen  und  ihren  Beweis 
nur  in  dem  biologischen  Experiment  erbringen. 

Als  Antwort  darauf  möge  die  Anführung  nackter  Tatsachen 
dienen :  Im  Jahre  1887  wurde  von  homöopathischen  Laienvereinen 
(ich  betone  ausdrücklich,  nicht  von  homöopathischen  Ärzten)  ein 
ausgedehnter  Versuch  gemacht,  die  Zuverlässigkeit  der  homöo- 
pathischen Abteilungen  von  89  Berliner  Apotheken  auf  die  Probe 
zu  stellen. 

Es  wurden  in  alle  diese  Apotheken  Rezepte  von  fingierten 
Mitteln  geschickt,  die  den  Klang  homöopathischer  Bezeichnungen 
hatten,  auch  in  Potenzenform  verschrieben  waren,  wie  Estre- 
madura  5,  Madaroma  fraudnl.  4,  ürticar.  rubra  3  etc.  etc. 

Von  allen  89  Apothekern  wurden  von  77  alle  diese  Büttel  in 
tadelloser  Form  und  Bezeichnung  geliefert  Ja,  einer  der  scham- 
losesten, der  eine  sogenannte  homöopathische  Offizin  von  Ruf  be- 
sass,  lieferte  sogar  denen  seiner  Kollegen,  die  Anstand  nahmen, 
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die  verBchriebenen  Mittel  absageben,  dieselben  mit  der  nötigen 
Etikettiernng.  —  Veranlassang  zu  diesen  Proben  gab  ein  Vor- 
kommnis in  Breslan,  wo  der  Sanitätsrat  Dr.  Schweikert  aus  einer 
Apotheke  Estremadura  6.  erbalten  hatte  und  wo  ein  Offiziers- 
bursche zwei  Zettel,  auf  denen  ein  Balsam  und  Estremadura  6. 
(Strickbaumwolle)  Terzeichnet  stand,  irrtamlicher  Weise  in  die 
Apotheke  gebracht  hatte,  statt  den  letzteren  in  einer  Baumwolien- 
handlung  abzugeben. 

Die  noch  einmal  wiederholte  Probe  ergab  dasselbe  Resultat 
Beide  Male  lieferte  der  Apotheker  eine  farblose  spirituöse  Fl&ssig- 
keit,  mit  Estremadura  5.  signiert.  Staatsrat  Dr.  Walz  in  Frank- 
furt a.  0.  erzielte  dieselben  Resultate  in  einer  dortigen  Apotheke. 
Von  homöopathischen  Ärzten  sind  nun  ähnliche  Versuche  in  grossen 
Mengen  gemacht  nnd  die  ünzuverlässigkeit  der  Apotheken  in  ho- 
möopathischer Beziehung  vielfach  bewiesen  worden  und  zwar  nicht 
etwa  mit  fingierten  Rezepten,  sondern  mit  rite  ac  legitime  ver- 
schriebenen Mitteln  niederer  Potenz,  die  durch  die  einfachste  Re- 
aktion nachgewiesen  werden  konnten. 

In  allerneuester  Zeit,  als  die  Zeichen  sich  wiederholten,  dass 
ein  Angriff  auf  das  Dispensierrecht  der  homöopathischen  Ärzte 
gemacht  werden  sollte,  sind  diese  Proben  von  neuem  angestellt 
worden  und  haben  das  traurige  Resultat  ergeben,  dass  bei  dem 
Verschreiben  niederer  Potenzen,  die  zweifellos  sofort  einfache  Re- 
aktion ergeben  mussten,  ein  grosser  Prozentsatz  aller  Lieferungen, 
von  88  sind  es  67,  entweder  fehlerhaft  bereitet  war  oder  nur 
Milchzucker  und  Spiritus  enthielt.  Hierzu  sei  bemerkt,  dass  in 
den  letzten  Jahren  wiederholt  in  den  Apotheker-Zeitungen  auf  die 
zu  erwartenden  Proben  seitens  der  homöopathischen  Ärzte  auf- 
merksam gemacht  und  eine  Warnung  an  die  homöopathischen 
Apotheker  gerichtet  wurde.  Die  Beläge  daffir  füge  ich  als  beson- 
deren Anbang  bei  und  frage  die  Versammlung,  ob  es  nach  diesen 
Proben  möglich  ist,  dem  Apotheker  die  Anfertigung  von  Arzneien 
zu  ttberlassen,  die  sich  dem  physikalischen  oder  chemischen  Nach- 
weis entziehen,  wenn  er  schon  bei  den  leicht  zu  kontrollierenden 
in.  so  bedenklicher  Weise  verfährt.  Die  Antwort  kann  wohl  nur 
in  dem  Sinne  ausfallen,  dass  es  zurzeit  noch  nicht  angemessen  ist, 
den  homöopathischen  Ärzten  ein  Recht  zu  entziehen,  das  sie  zu 
ihrer  Selbsterhaltung,  das  heisst  zur  reellen,  gewissenhaften 
Krankenbehandlung  beanspruchen  mttssen. 
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Bei  der  heatigen  Vereinfachang  der  Reseptar^  wo  der  Apo- 
theker eigentUch  nur  Mittelsperson  des  Vertriebs  von  ehemischen 
Fabriken  ist,  sollten  die  allopathischen  Ärzte  überhaupt  dahin 
streben,  selbst  das  Dispensierrecht  zu  erlangen,  statt  es  ihren 
homöopathischen  Kollegen  zu  entziehen.  Ärzte  und  Publikum 
würden  gewiss  besser  dabei  fahren  und  ein  Teil  des  sozialen 
Elendes  des  ÄrztestandeSi  dessen  grösster  Feind  der  in  unerhörter 
Weise  kurpfuschende  Apotheker  ist,  dadurch  beseitigt  werden. 
FUlt  aber  das  Dispensierrecht  der  Homöopathen,  so  sind  die  Aus- 
sichten auf  ein  erweitertes  Dispensierrecht  der  allopathischen 
Ärzte  entschieden  geringeri  als  wenn  ersteres  zu  Recht  besteht. 
(Siehe  hiennii  Anbaag  S.  876— 37a) 

Der  Tereln  selbstdlapensierender  preuMdscher 
komöopatUfldier  Ante. 

gei.  L  A.: 
Dr.  Windelband,  Berlin. 


An 
Die  Hitglieder  des  Vereins  selbstdispensierender  preussischer 
homöop.  Ärzte. 

In  Betreff  des  Standes  unserer  Dispensierrechts-Angelegenheit 
geben  wir  unseren  Mitgliedern  Bericht  ttber  den  Stand  der  Sache. 
Zu  der  Denkschrift,  welche  an  den  deutschen  Ärzte -Tag  zu  Cöln 
(11.  Sept.)  eingereicht  ist,  nebst  einem  Anhang,  in  welchem  nicht 
weniger  als  129  Falsifikate  von  sogenannten  homöopathischen 
Apotheken  aus  allen  Teilen  des  Reiches  festgelegt  sind,  hat  sich  der 
Ärztetag  völlig  ablehnend  yerhalten  und  den  Antrag  Kormanh  glatt 
angenommen.  Hierzu  bemerken  wir,  dass  wir  die  Denkschrift 
möglichst  allen  Delegierten  zugänglich  gemacht  und  auch  dem 
Antragsteller  ein  Exemplar,  nebst  anderem  einschlägigen  Beweis- 
material zugestellt  hatten.  Unseren  Mitgliedem  teilen  wir  den 
Inhalt  dieser  Denkschrift  und  zugleich  den  der  letzten  Eingabe 
an  den  Herrn  Gultusminister  mit,  mit  welcher  wir  demselben  die 
Belege  fBr  die  Fälschungen  der  Apotheken  unterbreitet  haben. 
Mit  diesen  und  den  frflher  schon  mitgeteilten  Massnahmen  der 
Abwehr  der  Angriffe  gegen  unser  Dispensierrecht  haben  wir  unser 
Möglichstes  gethan  und  mfissen  nun  die  Erfolge  dieser  Abwehr, 
bez.  4a&  abwarten,  was   in  der  Angelegenheit  geschehen  wird. 
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SelbstTerBtändlich  werden  wir  im  Falle  der  Nichtaonahme  anaerer 
Orttnde  und  der  Nichtbeachtung  unserer  Belüge  alle  uns  lu  Ge- 
bote stehenden  gesetalichen  Mittel  aufbieten,  um  uns  und  uasfor 
Recht  zu  Bchütien  und  mit  seiner  Verteidigung  zugleich  unsere 
Heillehre  vor  schwerem  Nachteil  zu  schätzen  suchen.  Übor  die 
dann  zu  treffenden  Massnahmen  werden  wir  den  Mitgliedern  recht- 
zeitig Nachricht  geben. 

Berlin.  I.  A.:  Windelband 


^n  Berlin,  August  190S. 

Seine  Exzellenz  den  Herrn  Minister  der  Geistlichen,  ünterrichts- 
und  Medizinal- Angelegenheiten  Herrn  Dr.  Studt. 

Ew.  Exa^enz 

beehre  ich  mich  mit  Bezugnahme  auf  meine  fr&here  Eingabe  die 
Belege  ffir  meine  in  derselben  aufgestellte  Behauptung  zur  Ver- 
fügung zu  stellen,  dass  die  honSf^thischen  Apotheken  der  Jetzt- 
zeit im  Allgemeinen  als  durchaus  unzuverlässig  in  Bezug  auf  die 
Herstellung  und  Verabreichung  homöopathischer  Arzneimittel  anzu- 
sehen sind.  Ausser  einer  Reihe  von  Proben  vom  Jahre  1896,  die 
von  dem  gerichtlichen  Chemiker  Dr.  Burkhard,  UerselbBt,  begut- 
achtet sind,  liegen  solche  aus  letzterer  Zeit  von  demselben  Herrn 
und  einige  von  den  praktischen  Ärzten  Dr.  Mau-Kiel  und  Dr. 
Jalkowski-Graudenz  vor,  welches  letzteren  Briefe  ich  im  Original 
vorlege.  Ferner  aber  füge  ich  ein  Gutachten  der  Apotheker  Kittel 
und  Hoyer  bei,  nach  welchen  von  88  von  ihnen  untersuchten 
Arzneien  nur  21  als  einwandfrei  zu  erachten,  67  aber  entweder 
fehlerhaft  bewertet  oder  aber,  und  das  ist  die  Mehrzahl,  geradezu 
als  grobe  Fälschungen  zu  bezeichnen  sind. 

Wenn  auch  nach  den  Äusserungen  des  Herrn  Geh.  Ober- 
medizinalrates Dr.  Pistor,  welchem  ich  zuerst  von  dem  Ergebnis 
vorgedachter  Untersuchungen  Kenntnis  gab,  die  gemachten  Proben 
als  nicht  vom  Ministerium  amtlich  angestellt,  Zweifel  darftber  ob- 
walten lassen  könnten,  ob  eine  gerichtliche  Untersuchung  zur  Be- 
strafung der  betreffenden  Apotheker  fahren  würde,  so  sind  diese 
Proben,  deren  Veranlasser  und  Untersucher  mit  ihrem  Eide  f&r 
die  Legalität  ihres  Verfohrens  eintreten,  doch  wohl  ausreichend, 
um   es  fflr  bedenklich,  ja  unmöglich  erscheinen  zu  lassen,   nadi 
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diesen  mit  Mitteln  niederer  Potenz  gemachten  Erfahrungen  den 
Apothekern  die  amtliche  Anfertigung  solcher  und  höherer  ansu- 
▼ertrauen,  die  in  ihrer  Qualität  durch  chemische  oder  physikaliBche 
EBlftmittel  nicht  erkennbar  sind. 

Ew.  Exzellenz  werden  nach  diesen  Proben  unser  Wiederstreben 
gerechtfertigt  finden,  solchen  Händen  das  Wohl  und  Wehe  unserer 
Kranken  anzuvertrauen. 

Wir  beabsichtigen  nun  keineswegs  das  erhaltene  Resultat  in 
die  Öffentlichkeit  oder  Yor  den  Strafrichter  zu  biingen,  sondern 
legen  es  TertrauensvoU  in  die  Hände  Ew.  Exzellenz,  in  der  Er- 
wartung, dass  die  geplanten  Massnahmen  gegen  unser  Dispensi^r- 
recht  bis  zu  einer  Zeit  hinausgeschoben  werden,  die  ein  zuvor- 
lässigeres  imd  vor  Allem  in  der  homSopathischen  Arzneibereitung 
geschulteres  Apothekerpersonal  gewährleistet 

Ew.  Exzellenz  gehorsamst  ergebener 

Dr.  Windelband. 


Ontaehtm  über  87  homoopaflilaehe  FApante, 

welche  von  homöopathischen  Ärzten  an  A.  Kittel's  homöopathische  Offizin, 

Berlin,  zur  Untersuchung  eingesandt  wurden,  abgegeben  an  das  Ministerium 

der  Medizinal-Angelegenheiten. 

L  Als  einwandsfrei  erwiesen  sich: 


Nr. 


Käme  des  Mittels 


ordinierender  Arzt 


Bezügsqaelle 


1. 

i 

3. 
4. 
6. 
6. 
7. 

a 

9. 
10. 
U. 
12. 
13. 
14. 
15. 
11 
17. 
18. 
1». 
20. 
2t 


Add.  picriiL  d.  D.  4 
Argent.  nitr.  d.  D.  4 
Berberis.  d.  D.  3  . 


Dr. 
Ihr. 
Dr. 

Garbo  yeg.&it.D.in  Dr! 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 
Oapr.  met.  trit.  D.  ml  Dr. 

Dr. 

Dr. 

Dr. 


n 


Graphites  trit.  D.  11 
Jodtim  diL  D.  4    . 
KalibichT.diLD.4 


Sabal  8erTal.cül.D.! 
Sepia  trit  D.  II.  . 
Hamameüfl  ^  .  . 
Thuja  iSt     .   .   .   . 


Dr. 
Dr. 

i> 

Dr. 
Dr. 
Dr. 


Bree,  Charlottenborg 
Jftger,  Hildesheim 
Borclmiann,  Berlin 
Dermitzel,  Oharlottenbg. 
Bree,  Oharlottenbnrg 
MüUer,  Elberf eld 
Borcbmann»  Berlin 
MüUer,  Elberfeld 
MflUer,  Wüster 
Veit^  Breslau 
Dennitsely  Oharlottenbg. 
Borchmann,  Berlin 
F.  Gisevins,  Berlin 
MüUer,  Wüster 

Dexmitzel,  Oharlottenbg. 
Borchmann,  Berlin 

F.  Giseyins,  Berlin 
Dermitzel,  Oharlottenbg. 
Jager,  Hüdesheim 


Tanenzien- Apotheke,  Berlin 
Bahnhofs-Apotheke,  Hüdesheim 
PhOnix-Apotheke  Berlin 
Oharlotten-Ap.,  Oharlottenbnrg 
Flora-Apotheke,  Oharlottenborg 
Kronen-Apotheke,  Elberfeld 
Wissmann-Apotheke,  Berlin 
Germania-Apotheke,  Berlin 
Apotheke  in  Mehldorf 
Hmnbold-Apotheke,  Breslau 
Gothe-Apotheke,  Oharlottenburg 
Boland- Apotheke,  Berlin 
Landsberg- Apotheke,  Berlin 
Apotheke  in  Wüster 
Apotheke  in  Mehldorf 
Friedr.Wuh.-Ap.,  Gharlottenbuig 
Nordwest-Apotheke,  Beriin 
Boland- Apotheke,  Berlin 
Altstadter-Apotheke,  Berlin 
Florar Apotheke,  Oharlottenburg 
Bahnhof-Apotheke,  Hüdesheim 
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878  ZdtMhfift  dat  BetÜMr  Venia«  boiirik»patliMMr  A«nte. 

Aus  fremden  Zeitschriften. 


A.  Arzneimittellelire. 


FMlapsiui    Uteri  (Carelnom?)   Natnun   nmriattevoiu     Dr. 

Frank  Kraft  berichtet  über  folgenden  interessanten  Fall:  Eine  in 
den  Wechseljahren  stehende  Frau  kam  wegen  eines  kaffeebrauneui 
stinkenden  Ausflusses  aus  der  Scheide.  Uterus  gross,  Portio  nur 
ein  Fingerglied  lang  Qber  dem  Scheideneingang,  bläulich;  Orificium 
purpur-chocoladenfarben,  weich,  schlammig;  aus  ihm  ergoss  sich 
die  erw&hnte  Flüssigkeit  Ein  Chirurg  erklärte  den  Fall  Ar  krebs- 
artig und  aur  Operation  nicht  für  geeignet 

Sonstige  Symptome:  Fat  war  mager,  von  unreiner,  bronceCu^ 
biger  Haut  mit  schwarzen  Haaren  und  Augen;  Lider  rot,  entsündet, 
Wimpern  meist  ausgefallen,  Lippen  bräunlich,  trocken,  Mundwinkel 
trocken,  aufgesprungen  I  Schlaflos,  kein  Appetit;  grosser  Durst  auf 
grosse  Mengen  Wasser  und  saure  Getränke,  welche  ihr  gut  taten. 
Urin  dunkel,  spärlich,  scharf.  Stuhl  verstopft  mit  Brennen  und 
Blutabgang.  Grosse  Vorliebe  für  Salz.  Hände,  Ellbogen,  Knie  mit 
weissen  Schuppen  bedeckt 

Verf.  Terordnete  eine  Galendulaspülung  und  Natrum  muriaticum, 
zuerst  hoch,  dann  tiefer.  Nach  acht  Tagen  war  das  Gesicht  heller, 
die  Augenlider  heil,  ebenso  die  Mundwinkel.  Unter  weiterem  (ge- 
brauch des  Mittels  völlige  Heilung. 

Med.  Century,  Aug.  1902.  Kr. 


SeekrmUieil  Dr.  Fischer,  Chicago,  erprobte  die  Hmn&o- 
pathie  auf  einer  sehr  stürmischen  Seefohrt,  auf  der  nur  zwölf 
Passagiere  verschont  blieben.  Die  allopathische  Behandlung  mit 
brausendem  Bromwasser  und  Codein  war  sehr  unsicher.  F*  selbst 
behandelte  16  Fälle.  Cocculus  war  das  Hauptmittel,  wenn  Fat 
sich  furchtbar  krank  fühlte  und  sich  nicht  rühren  konnte.  Schwindel, 
Ohnmächtigkeitsgefühl,  furchtbare  Übelkeit,  tödliche  Blässe  vervoll- 
ständigten das  BÜd.  Eine  Tablette  der  6.  Decimale  gab  ftist  inomer 
Erleichterung.    Selten  war  eine  zweite  Ghtbe  notwendig. 

Ipecacuanha  half,  wenn  das  Erbrechen  leicht  eintrat  und 
Erleichterung  verschafTte. 


Ais  tnrnkm  SUtMhilfliB.  ST9 


Olonoin  6.  tat  zwd  Kranken  sehr  gnt,  bei  denen  eich  statt 
der  Magensymptome  heftiger  Kopfschmeri  einstellte.  In  einem 
Fall  half  Petroleum  bei  bestehendem  Darehfall,  in  einem  Bryonia 
bei  hartnäckiger  Verstopfang;  in  einem  Falle  half  Ipomorphin, 
nachdem  Coccnlas  Tersagt  hatte. 

F.  weist  auf  die  Notwendigkeit  hin,  auch  bei  Seekrankheit 
streng  sn  indiTidaalisieren. 

Honu  EnToy  Jnli  1902.  Kr. 

Vleiia  Tarieoram  emris  —  Galearea  flnoriea.  Nach  Dr. 
Glapper  giebt.  es  gegen  varicSBe  Unterschenkelgeschw&re  and  son- 
stige Leiden  von  Kramp&dem  kein  besseres  Mittel  als  Caloarea 
flaorica.  In  einem  Fall  (yaricöse  Venen  bei  einem  220  Pfand 
schweren  Farmer,  Schmersen,  sobald  er  anf  den  Fftssen  stand) 
heilte  das  Mittel  in  6  Wochen. 

N.  Am.  I.  of  Hom.  Jan.  1903.  Er. 


Hsgalta-Clinseng.  Nach  Dr.  Crosty  ist  Ginseng  (0-2.)  ein 
BOaverftnes  Mittel  gegen  Singoltus,  das  ihn  nie  im  Stich  Hess. 
Gewöhnlich  reicht  bei  Kindern  and  jangen  Leaten  eine  einsige 
Gabe  ans. 

Hom.  Becorder,  Dez.  1902.  Er. 


Uleu  TentrieoU  —  Addun  aeettemn.  Als  Anzeigen  ffir 
Essigsftare  gelten  nach  Dr.  Laird  folgende:  Zange  blase,  scharf; 
Speichelflass;  heftiger  Darst  aaf  grosse  Mengen  Wasser;  kalte 
Getränke  beüstigen,  werden  aber  im  Magen  behalten;  Brennen  im 
Magen  mit  Sänre;  Qasentwicklangi  Speiseerbrechen,  nagender 
Schmerz  an  einer  Stelle  des  Magens,  Magenschmerzen  schL  nachts, 
am  Mittemacht  Erbrechen  einer  dicken,  schleimigen,  schaamigen 
Masse,  was  Erieichterang  schafft.  Dabei  Abmagerung,  grosse 
Schwäche,  wachsartiges  Aassehen,  profaser  Urin,  Diarrhoe,  Nacht- 
schweiose,  wassersftchtige  Anschwellungen  der  Hände  und  Ffisse, 
Ascites;  gelegentliche  Schleimhautblutungen. 

Unterschiede  von  Arsenic:  Fehlen  der  Angst,  reichlicher 
Urin,  Durst  auf  grosse  Mengen,  Nachtschweisse,  Nichterbrechen 
der  angenommenen  Getränke. 

The  Clinique,  Nov.  1902.  Er. 
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WekeninltteL  Dr.  Fischer,  Chicago,  yerwendet  in  der  Oe- 
burtshilfe  hauptsächlich  Yier  Mittel: 

1.  Actaea:  Heftiger  Baekenschmerz,  scharfe  Wehen  nach 
der  Volya  siehend»  mit  schwerem  Hinabdr&ngen,  Empfindlichkeit 
des  Ceryix  bei  üntersachnng.    Gabe:   tief« 

2.  Oelsemium:  Ungehörige  Tätigkeit  der  Bauchpresse,  ehe 
der  Muttermund  erweitert  ist.  Actaea  wirkt  mehr  schmerzlindernd. 
Oelsemium  mehr  auf  die  Kontraktionen  des  Uterus.    Qabe:  tief. 

3.  Belladonna:  Rigidität  des  Os  uteri;  die  Ereissende 
windet  sich  und  ballt  die  Fäuste  bei  jeder  Wehe,  das  Ghesicht  ist 
rot,  die  Augen  blutunterlaufen,  die  Lippen  livide.  Im  Gegensats 
zu  der  objeküyen  Heftigkeit  der  Symptome  zeigt 

4.  Chamomilla  eine  nervöse  Hyperästhesie  der  Patientin, 
die  sich  unverständig  benimmt.  Dr.  Fischer  hat  mit  diesen  vier 
Mitteln  so  gute  Resultate  erzielt,  dass  er  fast  nie  andere  braucht. 
Zu  erwähnen  ist  noch,  dass  er  die  beiden  letzten  Mittel  in  hohen 
Verdünnungen  gibt. 

Med.  Century,  Dez.  1902.  Kr. 


Naehtrag.  Vor  dem  Gutachten  Seite  375  ist  aus  Versehen 
der  erste  Teil  des  Anhanges,  betreffend  Prttfiingen  von  Arzneien 
aus  homöopathischen  Apotheken  von  1896 — 1903,  weggeUssen 
worden.  Wir  geben  deshalb  summarisch  an,  dass  im  ganzen  72 
Falsifikate  abgegeben  sind,  von  denen  8  aus  dem  Jahre  96  von  Dr. 
MaUy  Dr.  Martens  und  Zweien  der  Einlieferer,  58  aus  dem  Jahre 
96  und  1903  von  dem  gerichtlichen  Chemiker  Herrn  Dr.  Burkhard- 
Berlin  und  8  vom  Jahre  1908  von  Herrn  Dr.  Jalkowski-Graudenz 
bezeugt  worden  sind.  Auch  diese  Fälschungen  sind  mit  dem  nöti- 
gen Belegmaterial  dem  Herrn  Minister  Überreicht  worden. 

Windelband. 
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Wir  bKtra  die  fllirigeii  UnsohiasueltM  zu  beachtai. 


Homöopathie  und  Odlehre. 

Von  Dr.  Kirn. 

Yortng  f&r  di6  Venammliuig  hom<k>pathiwlier  Ante  SftddeutMhluidfl  nid  der 
Sohwds  in  Zflrioh  am  27.  September  1908. 


Einleitang. 
Verehrte  Eollegenl 
Schön  ist  es,  im  Heimatlande  nmherzawandem,  aber  es  lohnt 
sich  auch  der  Mfihe,  einmal  fiber  der  Grenze  einen  Berg  mit 
weitem  Ansblick  zu  besteigen  and  die  bekannten  Formen  des 
eigenen  Gebiets^  die  Dörfer,  Städte,  Flflsse,  Seen  und  Berge  aas 
weiter  Feme  za  betrachten.  So  möchte  ich  aach  heate  ansere 
wissenschaftliche  Heimat,  die  Homöopathie  von  dem  fremden 
Standpankte  der  Odlehre  ans  beleachten.  Vielleicht  gelingt  es  aaf 
diese  Weise,  Ausblicke  za  gewinnen,  Dinge  za  sehen,  die  vorher 
nicht  za  sehen  waren  and  ansere  Kenntnisse  von  Hahnemanns 
Lehre  darch  diejenige  Reichenbachs  za  ergänzen  and  za  er- 
weitern zam  Natzen  anserer  Kranken  and  damit  aach  za  anserem 
eigenen  Heile. 


Ich  habe  bisher  über  die  Beziehangen  der  Odlehre  Reichen- 
bachs znr  Homöopathie  nar  in  dem  Handbache  von  Dr.  med.  Adolf 
V.  Gerhardt  einiges  finden  können.  Aaf  Seite  25—89  der  Ein- 
leitang findet  sich  eine  treffliche  „Erklärang  der  Wirksamkeit 
homöopathischer  Gaben  vom  odischen  Standpunkt*.  Sonst  ist  aber 
bei  ans  wenig  von  Reichenbach  die  Rede  and  doch  glaube  ich, 
dass  kein  naturwissenschaftliches  Wissen  so  enge  Beziehungen  zur 
Homöopathie  hat,  wie  die  Odlehre  und  dass  wir  homöopathischen 
Irzte  in  erster  Linie  dazu  berufen  und  daran  interessiert  sind, 
dieser  bis  jetzt  verkannten  Entdeckung  zur  Verbreitung  und  An- 
erkennung zu  verhelfen« 
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Beichenbach  selbst  sagt  in  der  Vorrede  zum  Hauptwerk:  „Auf 
ganze  Abschnitte  in  der  Medizin  moss  die  gegenwärtige  und 
künftige  Entschleierung  der  Gesetze  des  Ods  einen  nahezu  um- 
wälzenden Einfluss  nehmen''.  — 

Gerade  bisher  unerklärliche  Lebensvorgänge  finden  hier  ihre 
Deutung  und  viele  praktische  therapeutische  Massnahmen  er- 
scheinen in  einem  neuen  Lichte.  Die  Wirkung  unserer  Potenzen 
kann  nur  auf  dem  beruhen,  was  Beichenbach  Od  nennt.  Sehen 
wir  also  einmal  zu,  was  die  Wissenschaft  vom  Od  dem  Homöo- 
pathen bietet  und  ob  die  Besultate  dieser  Lehre  mit  unseren  An- 
sichten und  Erfahrungen  übereinstimmen.  Von  vorne  herein 
müsste  man  annehmen,  dass  der  Natur  der  Sache  nach  dieser 
grossen  Entdeckung  nirgends  mehr  Verständnis  entgegengebracht 
wird,  als  bei  uns. 

I.  SendtiTitftt. 

Warum  die  Odlehre  bisher  so  wenig  Beachtung  gefunden  hat, 
liegt  aber  darin,  dass  das  Od  nicht  von  allen  Menschen,  sondern  nur 
von  den  sog.  „Sensitiven*  gefühlt  und  gesehen  (?)  werden  kann. 

Diese  Unterscheidung  der  Menschen  in  sensitive  und  nicht 
sensitive  ist  von  der  grössten  praktischen  Bedeutung.  „Ein  Arzt, 
welcher  den  mächtigen  Einfluss  des  Ödes  auf  Sensitive  nicht  kennte 
wird  an  manchem  Krankenbette  eine  klägliche  Bolle  spielen*  sagt 
Gerhardt  in  der  oben  erwähnten  Einleitung,  welche  ich  jedem,  der 
sie  noch  nicht  kennt  und  sich  für  diese  Sache  interessiert,  zu 
lesen  empfehle,  ehe  er  an  das  Studium  der  Beichenbachschen 
Werke  selbst  geht.  —  Sensitivität  ist  gleich  erhöhter  Beiz- 
empfäDglicbkeit  Der  sensitive  Mensch  vermag  mit  seinen  ver- 
feinerten Sinnesnerven  Beize  zu  empfinden,  die  der  nichtsensitive 
nicht  mehr  wahrnehmen  kann.  Es  ist  bekannt,  dass  manche 
Ärzte  die  Infektionskrankheiten  Masern,  Scharlach  und  ähnliche 
schon  mit  ihren  Geruchsnerven  diagnostizieren  können.  Sensitivi- 
tät ist  gleich  Hyperästhesie.  Diese  aber  hat  zwei  Seiten:  Der 
übermässig  feinfühlige  Nerv  empfindet  Beize,  welche  der  normale 
Kerv  nicht  mehr  f&hlt,  die  Beizschwelle  ist  vertieft.  Man  versteht 
unter  „Reizschwelle"  (Fechner)  diejenige  Intensität  eines  Beizes, 
bei  welcher  derselbe  eine  minimale,  eben  merkliche  Empfindung 
auBlöBt.  Reize,  welche  unterhalb  dieser  Grenze  liegen,  sind 
itermerkliche^,   welche   gerade   in    der  Höhe  derselben  sind, 


^ 
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»eben  merkliehe'',  welche  ttber  dieselbe  binaaswacbBen  «fiber* 
merkliche''.  Die  Menachen  sind  nun,  je  Daehdem  sie  gesund  oder 
krank  sind,  sehr  yerschieden  in  der  Reaktion  gegen  äussere  Reise. 
Was  dem  einen  nntermerkliche  sind,  sind  dem  sensibleren  eben 
merkliche  oder  dem  hochsensitiven  bereits  abermerkliche. 

Die  andere  Seite  der  Hyperästhesie  ist  natorgemäss  dioi  dass 
die  auch  dem  normalen  Menschen  merklichen  Reize  eine  abnorme 
starke  Empfindong  herrorrafen  und  diese  Seite  ist  es,  welche  in 
der  Pathologie  eine  grosse  Rolle  spielt.  Reichenbach  hat  als 
erster  die  Feinheit  des  menschlichen  Empfindungsvermfigens  snr 
Erforschung  der  Geheimnisse  der  Natur  ausgenützt  und  seine 
Resultate  sind  derart,  dass  sie  eine  ganz  neue  Perspektive  auf  die 
Pathologie  und  Therapie  eröffnen. 

Es  ist  in  unserem  Lager  ein  alter  Streit  zwischen  Anhängern 
der  Hoch-  und  Anhängern  der  Tiefpotenzen  und  jede  Partei  glaubt, 
allein  im  Rechte  zu  sein.  Beide  yoUbringen  echt  homöopathische 
Heilungen.  In  diese  scheinbare  Verwirrung  bringt  erst  der  Begriff 
der  Sensitivität  Klarheit.  Der  sensitive,  hyperästhetische,  fein- 
ainnige,  erethische  Patient  muss  mit  Hochpotenzen  behandelt 
werden,  der  torpide,  nichtsensitive,  robuste,  hyp ästhetische  Patient 
aber  braucht  Tiefpotenzen.  Giebt  man  dem  Sensitiven  Tief- 
potenssen,  so  wird  er  sich  verschlimmem.  Jede  Erstverschlimme- 
rung ist  ein  Beweis,  dass  die  Potenz  zu  nieder  war.  Giebt  man 
aber  dem  nicht  Sensitiven  Hochpotenzen,  so  wird  die  Wirkung 
Null  sein.  Wollen  wir  also  wissen,  welche  Potenz  fflr  den  Kranken 
die  richtige  ist,  so  mfissen  wir  erst  seine  Sensitivität  prüfen.  Zu 
uns  homöopathischen  Ärzten  kommen  mit  Vorliebe  feinffihlige 
Patienten,  denen  die  groben  Mixturen  der  offiziellen  Schule  ein 
Greuel  sind.  Geben  wir  nun  einem  Hochsensitiven  nur  niedere 
Potenzen,  so  kommt  er  nach  kurzer  Zeit  zu  der  Überzeugung: 
„homöopathische  Medizin  taugt  auch  nichts,  ich  ftthle  mich  bloss 
schlechter''  und  fasst  den  EntschlusSi  künftig  alle  Arzneien  zu 
meiden.  Auf  den  Sensitiven  wirken  alle  Arzneien,  sie  müssen 
daher  mit  grosser  Sorgfalt  gewählt  und  dürfen  nicht  zu  häufig 
gegeben  werden.  Auf  den  nicht  sensitiven  Patienten  wirken  nur 
die  ganz  exakt  gewählten  niederen  Potenzen. 

Das  so  viel  bespöttelte  Riechenlassen  an  Arzneien  hat  natür- 
lich nur  Sinn  bei  dem  Sensitiven.  Wie  unendlich,  wie  unglaublich 
fein  die  Sinne  dieser  Klasse  von  Menschen  sein  können,  zeigt  jede 
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SiDBitive  erkennen  es  gleich,  wenn  sie  mit  einem  Kranken 
verkehren,  auch  wenn  man  ihm  äusserlich  nichts  davon  ansieht. 
Der  kranke  Mensch  ist  mehr  odpositiv  als  der  Gesunde.  Wenn 
wir  an  die  Erankenatmosphäre  der  Tuberkulösen  denken,  so  ist 
das  wohl  einleuchtend.  Es  gibt  bekanntlich  Menschen,  welche  das 
Wetter  voraussagen  können.  Der  Grund  liegt  in  der  odischen 
Disposition  der  Luft  und  des  Erdbodens.  Sie  wittern  gleichsam 
die  epidemische  Konstitution.  Auch  viele  Tiere  haben  ein  merk- 
würdiges Vorgefühl  für  Witterungs&nderungen,  (Laubfrösche, 
Spinnen.)  Vor  dem  Gewitter  besteht  eine  odpositive  Überladungi 
welche  sofort  mit  dem  Bogen  in  eine  odnegative  übergeht.  Dies 
fühlen  viele  Patienten  deutlich.  Sie  schlafen  bei  einem  nächtlichen 
Gewitter  erst  ein,  wenn  der  Regen  zu  klatschen  anfängt. 

Der  Sensitive  leidet  in  Folge  der  allgemeinen  Reizbarkeit 
seines  Nervensystems  an  Schreckhaftigkeit.  Das  Zufallen  einer 
Türe  verursacht  ein  sichtbares  Zusammenzacken  der  Glieder. 
(Kali  carb.)  Er  hat  für  neue  Personen,  die  er  noch  nicht  genügend 
kennt,  vorschnell  eine  ausgesprochene  Abneigung  oder  Vorliebe. 
Und  so  finden  sich  am  Ende  die  sensitiven  Dispositionen  eines 
Menschen  in  seinem  Temperamente,  in  seinem  Gemüte  abgespiegelt. 
Man  kann  von  seiner  Art  und  Weise,  in  allen  Dingen  im  Leben 
sich  und  sein  Inneres  auszuprägen,  mit  gegründetem  Rechte  auf 
sein  sensitives  oder  nicht-sensitives  Naturell  schliessen.  Reizbar- 
keit, Lebendigkeit,  Feinheit  des  Gefühls  zeichnen  die  Sensitiven 
aus.  Dagegen  verraten  sie  Beweglichkeit,  Wandelbarkeit,  bisweilen 
Launenhaftigkeit  und  weniger  allgemeine  Eräftigkeit  des  Geistes« 
(Vgl.  Anmerkung  Seite  899).  Das  sind  die  Merkmale  der  Sen- 
sitivität,  wie  sie  sich  schon  bei  gewöhnlichem  Erankenexamen  mit 
geringer  Mühe  ergeben.  Man  sieht,  wie  leicht  die  Diagnose  ist 
Und  da  es  überall  unzählige  Menschen  gibt,  bei  welchen  diese 
Eigenschaften  sich  vereint  finden,  da  kaum  ein  Haus  ist,  in  wel- 
chem nicht  eine  oder  die  andere  Person  ihnen  unterliegt,  so  ist 
die  Wichtigkeit  der  Diagnose  für  die  ärztliche  Praxis  und  für  die 
homöopathische  Behandlung  gar  nicht  genug  hervorzuheben. 

Dahlke  sagt  in  seinen  trefflichen  „Unterhaltungen  über  The« 
mata  aus  der  Arzneimittellehre"  Xu.  Folge  pag.  19  über  Sulfor: 
„Dieses  war  stets  besonderes  Streitobjekt  bezüglich  der  Gaben- 
grösse.  Dass  die  30.  Verdünnung  die  normale  ist,  scheint  mir 
nicht  zweifelhaft    Aber  bei  manchen  chronischen  torpiden  Haut- 
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auBBchlägen  wird  man  die  tiefsten  Potenzen  oft  nicht  entbehren 
können/'  Ich  möchte  das  »jtorpid''  besonders  unterstreichen  und 
im  allgemeinen  behaupten:  bei  allen  Krankheiten  torpider,  hypästhe-* 
tischer,  nicht  sensitiver  Organe  oder  Organismen  sind  die  tiefen 
Potenzen  unentbehrlich.  Krankheit  kann  ein  einzelnes  Organ  oder 
den  ganzen  Menschen  entweder  hyperästhetisch  oder  hypästhetisch 
machen.  Wahrscheinlich  sind  das  nur  verschiedene  Stadien  des- 
selben Prozesses. 

Je  nach  dem  Verhalten  der  einzelnen  Organe  oder  des  ganzen 
Menschen  ist  die  Dosis  tief  oder  hoch  zu  wählen.  Die  Dosis 
richtet  sich  nicht  nach  der  Art  der  Arzneii  nicht  nach  dem  Namen 
der  Krankheit»  sondern  lediglich  nach  der  Erregbarkeit  deS 
Organs  oder  des  Patienten.  Alle  Versuche,  die  30.  Potenzen 
oder  die  Tiefpotenzen  fOr  die  allein  richtigen  zu  erklären,  sind 
eitel;  man  kann  immer  nur  sagen,  für  diesen  torpiden  Patienten 
sind  tiefe  Potenzen  (und  zwar  in  häufigen  Gaben)  nötig  und  fOr 
jenen  sensitiven  sind  hohe  (und  zwar  in  seltenen  Gaben)  das 
richtige.  Eine  exakte  homöopathische  Krankengeschichte  muss 
nicht  nur  die  Symptome,  nach  denen  die  Arznei  gewählt  wurde, 
enthalten,  sondern  sie  muss  auch  in  deutlichen  Zügen  den  Grad 
der  Sensitivität  des  Patienten  erkennen  lassen. 

M.  H.  Es  sind  mächtige  Unterschiede  bei  unseren  Patienten 
in  den  Graden  der  Empfindlichkeit  vorhanden,  das  wissen  Sie  alle; 
dem  einen  torpiden  Menschen  kann  man  ohne  Narkose  die  Lippe 
aus  dem  Gesicht  herausschneiden,  der  andere  sensitive,  hysterische 
Patient  bekommt  Krämpfe  und  Ohnmächten  von  einem  Hauch  der 
Luft.  Die  offizielle  Schule  hat  sich  um  diese  Unterschiede  der 
Kranken  bisher  fast  gar  nicht  gekflmmert.  Bei  uns  herrschte  bis- 
her in  praxi  allerdings  viel  mehr  Eingehen  auf  die  erhöhte  Erreg- 
barkeit des  kranken  Nervensystems,  aber  in  voller  Deutlichkeit 
ist  dieses  wichtige  Gesetz  bisher  meines  Wissens  nicht  gezeigt 
worden.  Ich  glaube,  wenn  wir  homöopathischen  Ärzte  einige 
Jahre  oder  auch  Jahrzehnte  die  Sensitivität  näher  studieren,  werden 
wir  immer  mehr  Anhaltspunkte  gewinnen,  welche  Potenz  im  ein- 
zelnen Fall  die  allein  richtige  ist.  Wie  viele  Heilungs-Fälle  mögen 
uns  entgangen  sein,  weil  wir  die  richtige  Potenz  nicht  getroffen 
haben«  Immer  wieder  tauchen  in  unserer  Literatur  Kranken- 
geschichten auf,  in  denen  gezeigt  wird,  wie  erst  nach  Auffinden 
der  richtigen  Potenz  die  dauernde  Heilung  eintrat. 
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IL  Das  Od. 

Die  wichtigste  und  ntttzlichBte  Eigenschaft  der  Sensitiven  ist 
aber  die,  dass  sie  imstande  sind,  in  der  Dunkelkammer  ein  bisher 
unbeachtet  gebliebenes  Licht  zu  sehen,  mit  welchem  eigentümlich 
lauliche  oder  kflhle  Empfindungen  verbunden  sind.  Dieses  Licht 
tritt  auf  1.  an  Magneten,  2.  an  den  Erystallen,  3.  an  mensch- 
lichen Oliederni  4  an  geriebenen  Körpern,  5.  an  von  Sonnen- 
oder Mondstrahlen  beschienenen  Drähten,  6.  an  elektrisierten 
Metallleitungen,  7.  bei  chemischen  ümsetzungeni  8.  an  allem 
Stofflichen  überhaupt.  Diese  Lichtausstrahlung  ist  das  Beichen- 
bachsche  Od. 

Das  Wort  ist  aus  dem  Sanskrit  abgeleitet  und  bedeutet  etwas 
Wehendes,  also  etwa  Hauch,  Dunst,  Lohe. 

Die  Zahl  der  Sensitiven,  die  Beichenbach  bis  ssum  Jahre  1856 
untersucht  hat«  beläuft  sich  auf  197,  mindestens  100  andere  habe 
er  geprüft,  ohne  schriftliche  Vermerke  davon  zu  nehmen.  Die 
Fundamentalversuche  mit  Od  sind  bei  nahezu  300  Personen  mit 
einer  unerschöpflichen  Geduld  und  Ausdauer  durchgeführt 
Eontrollversuche  stellte  der  Professor  der  Physik  v.  Baumgartner 
in  der  Art  an,  dass  er  einem  sensitiven  Fräulein  statt  eines 
Magnets  ein  Stück  leeres  Eisen  in  Hufmagnetgestalt  zur  Prüfung 
unvermerkt  in  die  Hände  gespielt  hat,  was  die  Betreffende  unver- 
züglich erkannt  hat  Unter  seinen  197  Sensitiven  befanden  sich 
mindestens  100  wissenschaftlich  gebildete  Menschen  (Ärzte,  Phy- 
siker, Chemiker,  Mathematiker,  Philosophen).  Jeder  Fundamental- 
versuch ist  10,  20,  100  mal  wiederholt  worden.  Die  Vorsicht, 
Sorgfalt,  Genauigkeit  und  Umsicht  bei  Anstellung  der  odischen 
Versuche  unterliegen  keinem  Einwand.  Reichenbachs  Name  hatte 
bereits  als  Entdecker  des  Paraffins,  EreosotSi  Eupions  etc. 
technisch  und  medizinisch  wichtiger  Stoffe  einen  guten  Klang  in 
den  Kreisen  der  Wissenschaft,  als  er  an  diese  schwierigen  Unter- 
suchungen herantrat.  Im  Jahre  1846  traf  Reichenbach  mit  dem 
bekannten  Chemiker  Berzelius,  dem  Entdecker  des  Siliciums, 
Selens,  Thoriums  (das  Metall  der  Auerglühkörper)  in  Karlsbad  zu- 
sammen. Da  Berzelius  sich  für  das  Od  sehr  interessierte,  suchte- 
Reichenbach  nach  Sensitiven  in  Karlsbad  und  erhielt  bald  durch 
Unterstützung  des  Brunnenarztes  Hofrat  Hochberger  ein  vor- 
trefflich passendes  Individuum  in  der  Person  eines  Freifräulein 
von  Seckendorf  aus  Sondershausen.    Hochberger  geleitete  Berzelius 
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und  Beichenbach  xa  ihr.  Beide  sahen  sie  zum  ersten  Mal.  Unter 
anderen  Versuchen,  die  B.  dort  dem  grossen  Naturforscher  vor- 
wies, war  auch  der  folgende:  B.  hatte  seine  Taschen  vollgepfropft 
mit  einer  Menge  chemischer  Präparate,  jedes  einzelne  in  Papier 
eingewickelt,  ohne  AufBchrift.  Er  breitete  sie  auf  einem  Tische 
aus  und  forderte  die  Sensitive  auf,  sich  mit  den  Fingern  der 
rechten  Hand  unter  ihnen  zu  ergeheu,  ohne  sie  zu  öffnen.  Sie 
sagte  den  beiden  Herren  bald,  dass  sie  von  diesen  Papilloten  auf 
sehr  verschiedene  Art  angeregt  werde;  manche  davon  seien  ganz 
wirkungslos,  andere  dagegen  übten  ein  eigentümliches  Ziehen  auf 
ihre  Hand  ans.  B.  bat  8ie>  diese  eingewickelten  Dinge  zu  sondern 
in  eine  H&lfte,  von  denen  sie  Ziehen  empfinde,  und  in  eine  zweite, 
von  denen  sie  kein  Ziehen  fühle.  Als  dies  geschehen  war,  ergriff 
B.  beide  Abteilungen,  abgesondert  in  beiden  Händen  und  legte  sie 
vor  Berzelins  nieder:  diese  ziehen,  die  da  ziehen  nicht.  Er 
öffnete  sie  nun  alle  der  Beihe  nach  und  bekam:  auf  der  Seite  der 
Kichtziehenden:  Schwefel,  Selen,  Graphit,  Tellur,  kryst.  Kleesäure, 
kryst.  Weinsäure,  Glaubersalz,  Kupfervitriol,  SeignettesaLs  und  Sal- 
peter; auf  der  Seite  der  Ziehenden:  Piatina,  Nickel,  Kupfer,  Zink, 
Bhodium,  Blei,  Iridium,  Zinn,  Morphium,  Atropin,  Coffein.  Nicht 
wenig  ergriffen  zeigte  sich  der  Schöpfer  des  elektro-chemischen 
Systems,  auf  der  einen  Seite,  der  der  ziehenden  ausschliesslich 
nur  elektropositive,  auf  der  andern,  der  der  nichtziehenden  lauter 
elektronegative  Körper  zu  gewahren.  Nicht  ein  positiver  zeigte 
sich  unter  den  negativen,  nicht  ein  negativer  erschien  unter  den 
positiven,  die  Scheidnng  war  vollständig.  Die  angenehme  Über- 
raschung des  grossen  Meisters  war  um  so  lebhafter,  als  er  in 
dieser  Erscheinung  ein  ganz  neues  unerwartetes  Beagens  auf  die 
dualen  Werte  der  Körper,  einen  neuen  Bürgen  für  die  Bichtigkeit 
seines  Systems  fand,  und  dies  von  einer  Seite  her,  von  der  man 
sich  dessen  bei  weitem  nicht  versehen  hätte,  von  der  des  mensch- 
lichen Nervs.  Was  der  Aufwand  unendlichen  Fleisses  und  Scharf- 
sinns in  einem  Jahrhunderte  zu  Stande  gebracht  hatte,  die  elektro- 
chemische Aufreihung  der  Körper,  das  vollbrachte  ein  einfaches 
sensitives  Mädchen  mit  den  leeren  Händen  lediglich  durchs  Gefühl 
in  10  Minuten  1  „Von  dieser  Stunde  an  zeigte  Berzelins  eine 
warme  Teilnahme  an  meinen  Untersuchungen'^,  so  schliesst  Beichen- 
bach diese  Erzählung.  Diese  Kraft,  vermöge  deren  sie  selbst 
durch  Papier  hindurch  auf  den  menschlichen  Nerv  reagierend  ein- 
wirken und  sich  sinnlich  fühlbar  machen  kann,  ist  das  Od. 
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Oeht  man  dieser  Beschaffenheit  weiter  nach,  so  findet  mani 
daas  alle  die  »ziehenden^,  positiven  Körper  auf  die  linke  Hand 
lanlich,  auf  die  rechte  kahlig  wirken  and  dass  umgekehrt  die 
„nichtziehenden^,  die  negativen  auf  die  linke  Hand  kühligi  auf 
die  rechte  Hand  laulichen  Einfluss  nehmen.  Die  elektrochemische 
Reihe,  die  Sie  auch  in  Farrington,  pag.  386  bei  Gelegenheit  der 
Besprechung  des  Mineralreiches  finden,  ist  auch  die  odische  Reihe; 
elektropositive  Stoffe  sind  odisch  positiv  wie  z.  B.  Hydrogen. 
Kalium,  Natrium,  Lithium,  Galcareai  Baryt,  Zinc,  Alnmina  etc. 
Die  elektronegativen  Stoffe,  wie  Ozon,  Nitri  acid,  Sulfuris  acid, 
Sulfur,  Jod,  Brom,  Chlor,  Graphit,  Silieea,  Phosphor,  sind 
auch  odisch  negativ.  Vergleichen  Sie  femer  unsere  Liste  der 
links-  und  die  der  rechtswirkenden  Mittel^  so  finden  Sie,  dass 
Antimon,  Arsen.,  Garbo,  Fluoris  acid.,  Nitri  acid.,  Sulfuris  acid., 
Sulfur,  Jod,  Graphit,  Selen,  lauter  odnegative  Stoffe,  links  wirken; 
dass  die  odpositiven  Stoffe  Alumina,  Atropin,  Argent.  Mercur 
Anrum,  Zinc,  Plumbum  (Ferrum),  rechtswirkende  sind.  Die  od- 
positiven Arzneien  wirken  also  auf  die  odnegative  rechte  Seite 
und  die  odnegativen  auf  die  odpositive  linke  Körperseite. 
Aber  noch  mehr:  da  die  obere  KSrperhälfte  odisch  negativ  ist,  so 
müssen  wir  schliessen,  dass  die  odisch  positiven  Arzneien,  die 
rechtswirkend  sind,  auch  am  meisten  und  zuerst  auf  den  Kopf 
wirken,  siehe  Gupr.,  Zinc,  Argent.  Die  odisch  negativen  Arzneien, 
voran  Sulfur,  dann  Selen,  Brom,  Jod.  Phosphor,  Arsen,  fangen 
ihre  Wirkung  am  entgegengesetzten  odpositiven  Ende  des  Körpers 
an.  Farrington  sagt  darflber:  die  elektro-negativen  wirken  auf  die 
Därme  morgens,  auf  die  Brust  nachmittags,  d.  h.  sie  wirken  von 
unten  nach  oben  im  Körper.  Gerade  das  Gegenteil  gilt  von  den 
elektro-positiven:  diese  wirken  auf  die  Brust  des  Morgens  und 
auf  die  Därme  in  der  späteren  Tageszeit.^ 

Man  wird  also  je  nach  dem  Sitz  der  Ejrankheit  oder  der  Zeilr 
folge  der  Symptome  sagen  können:  dieser  Kranke  braucht  ein 
odisch  positives  oder  ein  odisch  negatives  Medikament 

Ich  habe  oben  schon  vorausgenommen,  dass  die  rechte  Seite 
und  die  obere  Körperseite  odisch  negativ  sind.  Ich  muss  dem 
hinzufügen,  dass  auch  die  Rückenseite  negativ  ist,  während  die 
linke  Seite,  die  untere  Körperseite  und  die  vordere  Seite  poeitiv 
sind.  Der  Mensch  ist  also  nach  3  Axen  polarisiert:  Oben,  rechts 
und  hinten  stehen  im  Gegensatz  zu  unten,  links  und  vorne.    Wir 
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HomSopathen  wissen  schon  lange,  dass  es  nicht  gleichgfiltig  ist, 
ob  eine  Neuralgie,  eine  Lungen-EntzttnduDg  rechts-  oder  linksseitig 
ist  —  Es  ist  eine  alte  Begel  der  Hygiene,  dass  der  Kopf  kahl« 
die  Fflsse  wann  zu  halten  sind.  Warum  das?  Dem  odnegativen 
Kopf  ist  Kfthle  homogen,  dem  odpositiyen  anderen  Körperende  ist 
W&rme  homogen,  wie  sich  auch  Wärme  am  positiven  elektrischen 
Fol  bildet  Kalte  Ffisse  erzeugen  aUe  möglichen  gesundheitlichen 
Störungen.  Durch  Kälte  der  Haut  wird  die  odpositive  Ausstrah« 
lung  gehemmt  Krankheit  aber  ist  Störung  des  odischen  Gleich« 
gewichts.  Der  Mensch  geht,  indem  er  von  Gesundheit  zu  S^rank- 
heit  fortschreitet,  you  einem  odnegati?en  in  einen  odpositiyen  Zu- 
stand Ober.  Von  grosser  praktischer  Wichtigkeit  ist  der  Fuss- 
schweiss  und  seine  plötzliche  Unterdr&ckung  oft  you  den  ver- 
hängnisvollsten Folgen.  Das  ist  leicht  verständlich,  wenn  man 
bedenkt,  dass  eine  flotte  Funktion  des  odpositiven  Endes  entlastend 
auf  ungehörige,  odpositive  Stauungen  im  Körper  einwirkt  Auch 
Unterschenkelgeschwüre  wirken  ja  entlastend  auf  Leiden  der  Ab- 
dominalorgane, wie  man  oft  beobachten  kann  und  das  aus  demselben 
Grunde,  wie  der  Fussschweiss.  Ich  habe  es  mir,  seit  ich  Kennt- 
nis dieser  odischen  Verhältnisse  habe,  angewöhnt,  alle  chronisch- 
Kranken  nach  der  Hauttätigkeit  ihrer  Fasse  zu  fragen  und  habe 
oft  ffir  die  Mittelwahl  eine  treffliche  Anzeige  hierdurch  erhalten. 
Besonders  sind  es  nach  meiner  Beobachtung  oft  recidivierende 
Bronchial-Katarrhe,  hartnäckige  Dysmenorrhöen,  welche  auf  diese 
Weise  ihre  Erklärung  und  dann  Heilung  finden.  Hierher  gehören 
auch  scrophulöse  Nasenaffektionen,  welche  meist  mit  Fussschweiss 
einhergehen  und  durch  ein  passendes  Verhalten  und  entsprechende 
Arzneien:  Bhus,  Silicea,  Acid.  lactic,  CSalcar.  carb.,  Baryt,  Kali  carb«, 
Sulfur  etc.  einer  sicheren  Besserung  entgegengefahrt  werden 
können.  Nur  muss  man  es  sich  abgewöhnen,  den  Trugschluss  zu 
machen,  weil  einmal  Silicea  30  brillant  geholfen  hatte,  dass  es  das 
nächste  Mal  auch  so  sein  mttsse.  Erst  muss  man  die  Sensitivität 
prOfen  und  dann  erst  die  Potenz  wählen.  —  Professor  Kussmaul 
erzählt  in  seiner  sehr  lesenswerten  Selbstbiographie,  wie  er  durch 
Erkältung  der  Fasse  im  Schnee  sich  eine  schwere  Backenmarks- 
Erkrankung  zugezogen  habe,  die  ihn  zwang,  den  Beruf  als  prak- 
tischer Arzt  aufzugeben  und  wie  er  durch  planvolles,  vorsichtiges, 
aber  doch  konsequentes  Abhärten  der  Fasse  durch  kurzes,  tägliches 
Eintauchen  derselben  in  nicht  zu  kaltes  Wasser  wieder  zu  einer 
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guten  LeiBtuDgBfilhigkeit  und  Oesundheit  gekommen  sei.  Er  ver- 
weilt bei  diesem  Punkt  mi;  besonderer  Ausführlichkeit  und  gibt 
genaue  Anweisungen,  wie  man  diese  wichtige  Sache  richtig  aus- 
fahre. Die  Fusswaschungen  der  Muhamedaner  stehen  so  auch  in 
einem  neuen  Lichte  da.  Es  ist  nicht  bloss  die  Sorge  fflr  Rein- 
lichkeiti  sondern  auch  eine  Gewähr  für  den  nötigen  Abzug  positiven 
OdS|  somit  auch  von  Erankheitseäften.  Pettenkofer  stellt  folgende 
Berechnung  auf:  nimmt  man  an,  dass  der  durchnässte  Teil  eines 
wollenen  Strumpfes  nur  45  gr  wiegt,  so  erfordet  das  Wasser,  das 
darin  enthalten  ist,  zu  seiner  Verdunstung  soviel  Wftrme,  dass 
damit  Va  Pfund  Wasser  von  0^  bis  zum  Sieden  erhitzt  werden 
könnte.  Wenn  dem  Körper  täglich  soviel  Wärme  entzogen  wird, 
so  wundert  es  uns  freilich  nicht,  wenn  solche  Kranke  zu  den  stets 
frierenden  gehören.  Die  rein  lokale  Betrachtung  und  rein  lokale 
Therapie  der  inneren  und  Haut- Krankheiten  ist  vom  Übel,  wir 
müssen  vielmehr  stets  und  überall  einen  Zusammenhang  suchen. 
Das  lehrt  die  Odlehre  sogut  wie  die  Homöopathie. 

Die  Neigung  zu  habituellen  Schweissen  beruht  wohl  meist  auf 
zu  grossem  Wassercehalt  des  Blutes,  auf  der  Basis  der  bydro- 
genoiden  Konstitution  (Natr.  mur.,  Calc.  carb.).  Der  Organismus 
sucht  auf  jede  Weise  das  überschüssige  Wasser  loszukriegen. 
Darüber  äussert  sich  B.  in  seinem  Hauptwerk:  Der  sensitive 
Mensch  und  sein  Verhalten  zum  Ode  Bd.  I,  §  879  folgendermassen: 
Der  Mensch  geht,  indem  er  von  Gesundheit  zu  Krankheit  fort- 
schreitet,  von  einem  odnegativeren  zu  einem  odpositiveren  Zustand 
über,  die  odpositiven  Elemente  müssen  auf  Kosten  der  odnegativen 
zugenommen  haben,  die  Wasserstoff  haltigen  müssen  über  die 
sauerstoffhaltigen  ein  abnormes  Übergewicht  erlangt  haben.  Beim 
Qehen,  Bergsteigen  atmet  man  bei  weitem  schneller  und  in 
volleren  Zügen,  das  Blut  empfängt  eine  weit  grössere  Menge 
Sauerstoff,  durch  den  Leib  ergiesst  sich  die  Wirkung  reichlicherer 
Oxydation.  Nun  ist  der  Sauerstoff  gerade  jener  negative  Haupt- 
bestandteil in  unserem  Organismus,  der  überall  die  Körper  od- 
negativ  macht;  es  ist  die  Aussonderung  der  wasserstoffigen  odposi- 
tiven, die  er  unterstützt  und  bewirkt.^  Das  ist  nicht  nur  Theorie, 
das  hat  sich  auch  praktisch  bewährt. 

Ich  behandle  eine  ältere  Dame,  welche  seit  Jahren  teils  aus 
Bequemlichkeit,  teils  wegen  Herzdegeneration  und  daraus  folgender 
Schweratmigkeit  das  Zimmer  nicht  mehr  verlassen  hat.   Sie  bekam 
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dieses  Frühjahr  nach  einem  Bronchialkatarrh  Anschwellang  der 
Beine  and  nichtliche  Asthma- AnfiUle«  Nachdem  Kali  carb.,  Polsati 
Digitalis,  Strophanth.,  Crataegus  und  Cact.  grandiflor.  versagt 
hatten,  gab  ich  ihr  6  Oramm  Mercksches  SOproz.  Wasserstoflf- 
snperoxyd,  das  beste  Ozonprlparat,  das  wir  gegenwärtig  haben, 
auf  250  Nasser.  Darauf  erholte  sich  die  Dame  sehr  auffallend, 
die  Atembeschwerden  wurden  viel  besser.  Die  Krankenschwester 
machte  mich  darauf  auftnerksam,  wie  viel  Urin  jetzt  abgehe  etc. 
Kurzum  die  70  jährige  Dame  war  wieder  gerettet. 

Grauvogl  hat  besonders  auf  den  hohen  Wert  des  Ozonwassers 
als  Heilmittel  für  die  carbonitrogene  Konstitution  aufmerksam  ge- 
macht. Es  hilft  besonders  dann,  wenn  potenzierte  Arzneien  ver- 
sagen. Der  Lufthunger  wird  am  einfachsten  durch  ein  Ozon- 
prftparat  gestillt. 

Wasserstoffsuperoxyd   ist  in  2prozent.  Lösung  ungiftig,  nur 
wird   es  seines  stechenden  Oeschmacks  wegen  nicht  immer  gem\ 
genommen.    Es  soll  sich  in  einer  grossen  Zahl  von  Krankheiten  1 
bewährt  haben:  Dysenterie,  Typhus,  Diphtherie,  Diabetes,  Chlorose,  i 
Pertussis.      Auch    äusserlich    in    der    Chirurgie ,     Gynäkologie,  | 
Ophthalmologie,   Otologie  und  Dermatologie  wird  es  angeblich  mit   \ 
viel  Erfolg  angewendet.    Ich  selber  habe  es  bisher  nur  in  einigen    ; 
Fällen  von  Diphtheritis  mit  gutem,   bei  Keuchhusten  mit  ausge-    \ 
zeichnetem  Erfolg  angewendet.    Bei  Diphtheritis  verschwindet  der    j 
flble  Oeruch  sehr  rasch,   die  Heilung  geht  aber  zögernd  vor  sieh,    j 
während  in  allen  Fällen  von  Keuchhusten  ein  sofortiges  Nachlassen   / 
der  AnfftUe  eintrat  (statt  10  Anfälle  in  der  Nacht  nur  noch  2), 
wie  ich  es  sonst  noch  von  keinem  Arzneimittel  beobachtet  habe. 
Das  alles  erklärt  sich  gut,  wenn  die  Beichenbachsche  Anschauung 
richtig  ist,  dass  Krankheit  ein  Überhandnehmen  pos.  Ods  bedeutet. 
Die  Zufahrung  von  negativem  Od  stellt  das  gestörte  Oleichgewicht 
rascher  wieder   her.     Auch    die   vielseitige  Anwendbarkeit   von 
Sulfnr  erscheint  so  in  einem  neuen  Lichte.    Aber  doch  scheint 
mir  das  Ozonwasser  nur  ein  gutes  Adjuvans  zu  sein  in  den  FäUeu, 
in  welchen   der  Organismus   durch  verringerte  Atmungstätigkeit 
aus  dem  oder  jenem  Grunde  nicht  imstande  ist,  genügend  Sauer- 
stoff auf  dem  normalen  Wege  aufzunehmen. 

Aber  nicht  nur  fQr  den  Menschen  ist  das  Odnegative  die 
Quelle  des  Lebens,  auch  die  Pflanze  dOrstet  nach  dem  negativen 
Sonnenlicht.    Samen  keimen  und  wachsen  im  blauen  Lichte,  im 
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gelben  and  roten  gehen  sie  zu  Grunde  d.  h.  im  negativen  Od  lebt, 
im  positiven  stirbt  die  Pflanze.  Die  Sonne  ist  die  mächtigste  Od- 
quelle  f&r  das  Pflanzenleben.  Wenn  sie  erscheint^  richten  eich 
die  Blätter  aus  dem  nächtlichen  Schlafe  auf^  die  Blumen  öffnen 
sich  und  der  Tag  lebt  Sinkt  sie,  so  hört  der  Zuftuss  von 
strahlendem  Od  auf,  die  Blätter  hängen  herab,  die  Blumen  hOllen 
sich  wieder  ein  und  die  Pflanzen  treten  in  den  Schlaf.  Dass  aber 
negatives  und  positives  Od  die  Ursache  von  Erwachen  und 
Schlafen  in  der  Pflanzenwelt  ist,  beweist  der  Versuch  des 
Botanikers  J.  Sachs.  Dieser  konnte  eine  Pflanze  beliebig  oft  am 
Tage  schlafen  oder  erwachen  machen,  je  nachdem  er  sie  unter 
rotes  oder  blaues  Glas  brachte. 

Wem  fiele  hier  nicht  die  Farbentherapie  ein.  Blaues  Lieht 
stärkt  und  beruhigt  nervöse  Kranke,  während  rotes  für  Blut-  und 
Infektionskrankheiten  gut  sein  soll  Auch  die  Maler  nennen  die 
blaue  Farbe  kalt,  die  rote  warm  in  allen  ihren  Nuancen.  Es  ist 
dies  doch  gewiss  ein  bemerkenswertes  Zusammentreffen,  dass  die 
Sensitiven  in  der  Hauptwirkung  ebenfalls  die  blaue  Farbe  effektiv 
kfihl  und  die  rote  lau  finden.  Das  geistige  Gefühl  der  Maler  und 
die  sinnliche  Empfindung  der  Sensitiven  fallen  hier  zusammen. 
Es  ist  mehr  als  wahrscheinlich,  dass  diese  Übereinstimmung  zuletzt 
aus  demselben  Quell  herrührt,  dem  des  sensitiven  Urteils.  Wahr^ 
scheinlich  hat  es  nie  einen  bedeutenden  Eflnstler  gegeben,  der 
nicht  sensitiv  gewesen  wäre.  Von  Goethe  stamt  das  Wort:  Alles 
Lebendige  bildet  eine  Atmosphäre  um  sich  her.  Diese  Atmo- 
sphäre, mit  der  alles  Lebendige  seine  Umgebung  beeinfiusst,  kann 
nichts  anderes  als  das  Od  sein.  Mit  welchem  Interesse  hätte 
wohl  Ooethe,  der  selbst  Naturforscher  war,  die  Reichenbachschen 
Entdeckungen  aufgenommen.  Am  Schlüsse  seiner  Untersuchungen 
über  Sensitivität  kommt  R.  zu  dem  Resultat,  dass  Sensitivität  im 
Grunde  einerseits  ein  Zustand  leidender  Gesundheit,  andererseits 
aber  nichts  desto  weniger  ein  hohes  Talent  ist.  Von  ganz  anderer 
Seite  her  wurde  bekanntlich  Genie  und  Wahnsinn  als  in  ähnlichem 
Zusammenhang  stehend  angesehen.  Überhaupt  ist  Reichenbach, 
der  1869  in  Leipzig  starb  und  dessen  Schriften  nur  noch  schwer 
antiquarisch  aufzutreiben  sind,  vielleicht  der  modernste  natur- 
wissenschaftliche Schriftsteller,  so  modern,  dass  viele  seiner  An- 
sichten und  Entdeckungen  erst  jetzt  zur  Anerkennung  gelangen. 
Seinen  Zeitgenossen  war  er  zu  hoch,   sie  verkannten  den  Wert 
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seiner  Funde.  Dag  Mikroskop  hat  die  Anatomie  irad  Paihologioi 
die  InünitesimaUehrey  die  Mathematik,  die  Homöopathie,  die 
Therapie  umgestaltet  und  wesentlich  gefördert  So  wird  auch  die 
Lehre  Ton  den  unendlich  feinen  Vorgängen,  welche  nur  das  feinste 
Beagens  der  Welt,  der  sensitive  Nerv  beobachten  kann,  ftr  Phy- 
siologie und  Medizin  einen  anerhörten  Fortschritt  bedeuten.  Man 
hat  Reichenbach  seiner  Zeit  den  Vorwurf  der  Mystik  gemacht. 
Mystisch  ist  aber  nur,  was  man  nicht  yerstehen  kann,  was  einen 
verborgenen  Sinn  hat.  Sobald  man  eine  Sache  begreift  und  ver- 
steht, flllt  alle  Mystik  fort.  Beichenbach  hat  im  Gegenteil  lauter 
klare  Tatsachen  der  Natur  vorgeftthrt  und  durch  reichlichen  und 
strengen  Beweis  als  wissenschaftliche  Tatsachen  festgestellt,  also 
vidmehr  der  Mystik  entrissen,  wo  irgend  welche  noch  statt  hatte. 

Für  die  Homöopathie  bedeutet  die  Annahme  des  Ods  eine 
weitere  Sttttze.  In  unseren  zukflnftigen  Laboratorien  darf  eine 
Dunkelkammer  nicht  fehlen.  Die  dazu  gehörigen  Sensitiven  finden 
sich  überall.  Im  Mittelalter  folterte  man  die  armen  Oeisteskranken, 
weil  man  sie  für  Besessene  hielt.  Mit  fortschreitender  Kenntnis 
kam  auch  die  humanere  Behandlung.  Auch  f&r  die  vielen  sensi- 
tiven Kranken  wird  ein  besseres  Verständnis  eine  vemflnftigere 
Therapie  bringen.  Wer  weiss,  ob  nicht  Genies,  wie  Mozart  und 
Schubert,  allem  nach  sensitive  Menschen  I.  Banges,  durch  eine 
verständigere  Behandlung  von  dem  allzufrfihen  Tode  hätten  ge« 
rettet  werden  können.  Auch  bei  unsem  Arzneiprafungen  muss 
Bflcksicht  auf  Sensitivität  genommen  werden.  Diese  werden  viel 
mehr  und  viel  feinere  ZQge  in  unsere  Prüfungen  hineintragen. 
Eent  sagt  in  einer  seiner  schönen  Arzneistudien  Aber  Alumen 
(Villers  Archiv  fttr  Homöopath.,  Jahrg.  VII,  März  1898,  pag.  81): 
Dieses  Mittel  hat  sehr  wenig  Symptome  auf  dem  Gebiete  des  Ver- 
standes und  was  wir  davon  wissen,  ist  nur  unzuverlässig  und 
beim  Gebrauche  am  Krankenbett  gefunden  worden.  Es  fehlt  uns 
noch  eine  Prüfung  in  höherer  Potenz  bei  sensitiven  Personen 
zur  Entwicklung  dieser  feineren  Symptome.** 

Vielleicht  muss  das  Od  noch  einmal  entdeckt  werden,  bis  die 
oflBzielle  Wissenschaft  daran  glaubt.  In  diesen  Tagen  ging  eine 
Notiz  durch  die  Tagesblätter  über  einen  „6.  Sinn''  dar  Blinden. 
Es  wird  darauf  hingewiesen,  dass  manche  eine  Mauer  auf  2  Meter 
Entfernung  fühlen.  In  einem  Saal  werden  grosse  Möbelstücke  er- 
kannt, ohne  dass  der  Blinde  sie  berührt.  Der  Sinn  für  Hindemisse 
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ist  yiel  feiner  in  völliger  Dunkelheit.  Ein  gewisier  Hans  LeTjr 
erklärt:  obgleich  ich  völlig  blind  bin,  kann  ich  sagen,  ob  ich  nüch 
einem  Gegenstand  gegenüber  befinde,  ob  er  gross  oder  klein,  ob 
es  ein  Zaun  von  Holz,  Ziegeln  oder  Stein  ist  Keiner  meiner  5 
Sinne  hat  mit  dieser  Fähigkeit  etwas  zu  thun.  Ich  unterscheide 
beim  Vorbeigehen  Läden  von  Wohnhäusern,  kann  Türen  und  Fenster 
bezeichnen  und  auch  ob  sie  geöffnet  oder  geschlossen  sind.  Ä^uch 
dieser  Blinde  stellte  fest,  dass  seine  Wahrnehmung  in  der  Dunkel- 
heit intakt  bleibt.  Er  erkennt  sogar,  ob  eine  Wolke  den  Horizont 
verdunkelt.  Zum  Schluss  des  Berichts  heisst  es:  hier  eröffnet  sich 
jeden&Us  für  die  Gelehrten  ein  neues  Forschungsfeld.  Für  uns 
ist  es  kein  Zweifel,  dass  dieser  Blinde  ein  Sensitiver  ist  und  dasa 
er  die  Odausstrahlungen  der  Gegenstände  auf  ziemliche  Entfernung 
hin  percipiert.  Die  Wolke  erkennt  er  an  dem  Wegfallen  des 
Sonnenods.  Reichenbach  sagt  darüber  §2689:  dass  Sensitive  im 
Finstem  niemals  an  eine  Wand,  an  ein  grosses  Gerätstück,  an 
ein  Tier,  an  einen  Menschen  anstossen,  weil  sie  zuvor  seine  Od- 
emanationen  empfinden,  habe  ich  oft  beobachten  können.  Von 
Bademacher  wissen  wir,  dass  bei  epidemischen  Katarrhen  Leber- 
mittel nötig  werden  können.  Auch  dafür  gibt  es  bei  Beichenbach 
einen  Beleg:  §  2043  heisst  es:  „Frln.  Z.  erkannte  mich  dem  Ge- 
fühle nach  schon  krank,  als  ich  von  einem  katarrhalischen  Un- 
wohlsein befallen  war,  ehe  ich  nur  selbst  es  wusste.  Besonders 
fühlte  sie  dies  bei  Berührung  meiner  Lebergegend.  In  der  Dunkel- 
kammer sah  sie  durch  meine  Bekleidung  hindurch  den  ganzen 
schrägen  Lappen  meiner  Leber  handgross  vorwaltend  leuchten. 
Gleichzeitig  fand  sie  meine  beiden  vorderen  Stimecken  vorzugs- 
weise erhellt.  Ich  gebe  die  Tatsachen;  die  Deutung  davon  weiss 
ich  nicht.'^  Aber  wir  wissen  es.  Reichenbach  hat  sich  mit  der 
Betrachtung  von  Krankheitsfällen  in  der  DunkelkammCjir  wenig  be- 
schäftigt, aber  doch  meint  er,  im  Interesse  der  Pathologie  muss 
dies  später  gründlich  und  vielseitig  studiert  werden  dnd  es  werde 
eine  Zeit  kommen,  wo  in  jedem  grösseren  Krankenhause  eine 
Dunkelkammer  ein  unentbehrliches  Requisit  der  Diagnose  sein 
wird.  — 

So  könnte  ich  Ihnen  noch  vieles  aus  diesen  merkwürdigen 
Büchern  berichten,  allein  ich  möchte  Ihre  Geduld  für  heute  nicht 
noch  mehr  in  Anspruch  nehmen. 

Wer  sich  für  das  Od  interessiert,  möge  folgende  Punkte  noch 
beachten: 


K 


K 


Dr.  Kirn,  Homöopathie  und  Odiobre.  897 

n.  §2692.    Die   gesandheitssch&dliche    Wirkung    neuer   Häuser, 
frisch  getfinchter  Zimmer. 
^         II,  §  1827.    Diagnose  innerer  Krankheiten  durch  Sensitive  in  der 
^:  Dunkelkammer  ebenso  U  §  2252. 

^        I.    §  1101.    Richtige  Lagerung    der    Nervenkranken:    Kopf  nach 
^  Nordeui  Füsse  nach  8&den. 

n.  §  2288  bis  2321.    Steigerang  der  Odentwickhing  durch  Ver- 
^  reibung    und    Verschfittelung.      Eine    Untersuchung 

unserer  Potenzen  auf  ihre  odische  Kraft  dürfte  wich- 
tige  Ergebnisse  bringen. 
II.  §  2028  u.  ff.    Kalte  Waschungen,  Erkältung,  Frottieren,  Ent- 
zündung, Alkoholwirkung,  Krämpfe. 

I.  §  1063.    Die  Frage  der  Heilf&higkeit  des  Ods. 

II.  §  2676.  Polarer  Gegensatz  vom  negativen  Cerebral-  und  vom 
positiven  sjmpath.  Nervensystem. 

n.  §  2679.  ff.  Unterschied  der  rechten  und  linken  Hand.  —  Blut- 
umlauf und  Herztätigkeit  —  Kreuzung  der  Nerven- 
stränge in  der  MeduUa  oblongata. 

Zum  Schluss  gebe  ich  noch  die  Charakteristik  der  Polarität 
des  Ods.  ,»Das  Od  geht  mit  den  Dynamiden  Licht,  Wärme,  Elek- 
tricität,  Magnetismus  Hand  in  Hand;  es  erscheint  tU)eraU  mit  ihnen 
zugleich,  es  zerfällt  in  Pole,  es  ist  unwägbar  und  ungreifbar  wie 
aiB,  es  greift  gleich  mächtig  in  das  anorganische,  wie  in  das  organische 
Naturwalten  ein  und  so  ist  das  Od  in  solcher  allgemeinen  Über- 
einstimmung mit  den  Dynamiden  selbst  ein  Dynamid  wie  sie. 

Die  Quellen  des  Ods  im  Menschen  sind  teils  mechanische 
teils  chemische.  Der  Blutumlauf  und  alle  reinen  Bewegungsvor- 
gänge liefern  positives  Od;  der  Chemismus  der  Atmung,  der  Ver- 
dauung, des  Stoffwechsels  liefern  negatives  Od. 

Wir  finden  odnegative  Zustände 

a)  Wo  unter  Wirksamkeit  des  elektrischen  Stromes  Kühle 
statt  hat; 

b)  Wo  die  Magnetnadel  nach  Osten  abgelenkt  wird; 

c)  Wo  links  Kahle  empfunden  wird; 

d)  Wo  am  hydroelektrischen  Pole  Licht  auftritt; 

e)  Wo  Ansammlungstrieb  sich  äussert; 

f)  Wo  Bildungstrieb  sich  kundgiebt; 

g)  Wo  die  Materie  hinwandert; 

h)  Wo  eine  Materie  die  andere  verschlingt;   die  Ver- 
schlingende; 
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i)  Die  Einmündungen; 
k)  Wo  Habsacht  herrscht; 
1)  Wo  Oesondheit  blfiht; 
m)  Wo  Leben  waltet 

Odpositive  ZnstBnde 

a)  Wo  unter  Wirksamkeit  des  Volta'schen  Stromes  W&rme 
statt  hat; 

b)  Wo  die  Magnetnadel  nach  Westen  abgelenkt  wird; 

c)  Wo  links  Laue  empfanden  wird; 

d)  Wo  am  hydroelektrischen  Pole  Dunkelheit  bleibt; 

e)  Wo  Zerstreuungstrieb  sich  äussert; 

f)  Wo  Zerstömngstrieb  sich  kundgiebt; 

g)  Wo  die  Materie  herkommt,  herzieht; 
h)  Wo  die  Materie  verschlungen  wird; 

i)  Die  Aasmflndungen; 
k)  Wo  Verschweudung  herrscht; 
1)  Wo  Krankheit  kümmert; 
m)  Wo  der  Tod  haust. 
Sehr  wahrscheinlich  macht  das  Od  selbst  einen  Faktor  der 
Lebenskraft  aus. 


Das  sind  ungefähr  diejenigen  Punkte  aus  Beichenbachs  Lehre, 
welche  mich  interessiert  haben.  Ich  bin  aber  fiberzeugt,  dass  jeder 
Kollege,  der  das  Od  zu  seinem  Studium  macht,  wieder  Anderes 
finden  wird;  so  reich  sind  diese  Quellen.  Wenn  ein  Mann  soTiel 
aus  Sensitirität  und  Od  zu  machen  gewusst  hat,  wie  Beichenbach, 
welch  reiche  Ernte  wfirde  uns  winken,  wenn  ganze  wissenschaft- 
liche Korporationen  mit  Tollkommeneren  Apparaten  und  vermehrten 
Kräften  an  die  Fruktificierung  dieser  Funde  herangehen  wfirden. 
Ich  will  nicht  gerade  sagen,  dass  die  Odlehre  jetzt  schon  uns  um- 
wälzendes bietet,  das  aber  mOchte  ich  heute  schon  behaupten,  dass 
wir  für  die  Zukunft  Grosses  erwarten  dürfen,  wenn  wir  auf  dem 
gezeigten  Wege  weiterschreiten.  Gross  wahrlich  ist  der  Fortschritt, 
den  die  Heilkunst  dem  Ähnlichkeitsgesetz  und  der  Potenaierung 
verdankt,  aber  noch  vollkommener  dfirfte  er  werden  durch  eine 
Verbindung  der  Ideenkreise  der  beiden  viel  verkannten  Forscher 
Hahnemann  und  Beichenbach. 


Dr.  Dahlke,  TkemaU  »ns  der  AnneiBiittellehre.  399 

Literatur: 

1)  Hauptwerk:  Der  senBitiTe  Mensch  und  sein  Verhalten 
zum  Ode  von  Dr.  phil.  Karl  Freiherrn  von  Reichenbach.  2  Bände. 
Stuttgart  1854. 

2)  Aphorismen  über  Sensitivität  und  Od.    Wien  1866. 

3)  Wer  ist  sensitivi  wer  nicht?    Wien  1856. 

4)  Die  Pflanzenwelt  in  ihren  Beziehungen  zur  Sensitivität 
und  zum  Ode.    Wien  1858. 

5)  Die  odische  Lohe.  Wien  1867.  Nro  2—5  sind  AuszAge 
aus  dem  Hauptwerk. 

Femer  2  Streitschriften: 

6)  Köhlerglaube  und  Afterweisheit  gegen  Vogt  in  Oenf. 
Wien  1855. 

7)  Odische  Erwiderungen.    Wien  1856. 


Unterhaltungen  über  Themata  aus  der 
ArzneimitteDehre. 

Von  Dr.  Daklke. 


No.  xvm. 

B.  Ich  möchte  wohl  wissen,  ob  alle  die  klinischen  Angaben, 
die  in  den  Hahnemannschen  Prfifungsbildem  so  reichlich  verteilt 
sind,  auch  Besultate  der  Prüfung  sind? 

A.  Wie  wäre  das  möglich  1  Um  eine  solche  Fülle  klinischer 
Hinweise  zu  schaffen,  würde  ja  das  Leben  eines  Menschen  bei 
weitem  nicht  ausreichen.  Sie  müssen  sich  die  Sache  so  vorstellen^ 
dass  von  unbestimmten  Zeiten  her  ein  Schatz  arzneilicher  Er- 
&hrangen  besteht,  meinethalben  als  sogenannte  Volksmedizin. 
Aus  diesem  Schatz  hat,  wie  alle  anderen,  so  auch  Hahnemann 
geschöpft. 

£.  Müssten  denn«  streng  genommen,  nicht  alle  diese  Angaben 
aus  der  reinen  Arzneimittellehre  ausgemerzt  werden,  wenn  diese 
wirklich  Anspruch  auf  den  Namen  ,rein^  machen  soll?  Denn 
erstens  sollte  unsere  Arzneimittellehre  doch  eigentlich  reines 
Prfifungsprodukt  sein  und  zweitens  wird  dadurch  vielleicht  dem 
Mittel  Gewalt  angethan,  indem  durch  solche  klinischen  Angaben 
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sein  Wirkungdgebiet  nach  einer  Bichtang  hingedrängt  wird,  die 
ev.  mit  den  Resultaten  der  Prüfung  nicht  in  Einklang  steht. 

A.  Vom  theoretischen  Standpunkt  aus  haben  Sie  Recht. 
Streng  genommen  sollte  unsere  Arzneimittellehre  nur  PrflfungB- 
produkt  sein,  wie  ja  auch  unsere  Mittelwahl  nicht  auf  klinischen 
Angaben,  sondern  nur  auf  Frfifungsresultaten  basiert  sein  soll. 
Aber  praktisch  liegt  das  Ding  doch  etwas  anders.  Vor  allem 
dürfen  Sie  nicht  vergessen,  dass  Ihre  oberste  Pflicht  ist,  nicht 
Homöopath  zu  sein,  sondern  zu  heilen.  Wenn  also  ein  Schats 
altbewährter  arzneilicher  Erfahrungen  existiert,  so  wird  es  sicher- 
lich schwer,  ja  für  den  nachdenklichen  Arzt  unmöglich  sein,  acht- 
los über  denselben  hinwegzugehen.  Wenn  einer  sagen  wollte: 
„Ich  werfe  das  alles  bei  Seite  und  schaffe  alles  neu^,  der  würde 
sich  mit  Recht  den  Vorwurf  des  Übermuts  zuziehen. 

Andererseits  mögen  Sie  bedenken,  dass  Sie,  wenn  Sie  wirklich 
streng  nach  Hahnemann  verfahren,  durch  derartige  Angaben  nie 
fehlgeleitet  resp«  zum  therapeutischen  Schlendrian  verführt  werden 
können.  Nehmen  Sie  z.  B.  die  von  Alters  her  bekannte  Tatsache, 
dass  Garb.  anim«,  Gonium  und  Aurum  sich  in  vielen  Fällen  gegen 
drüsige  Verhärtungen  hülfreich  erwiesen  haben.  Wenn  Sie  gut 
homöopathisch  denken  und  handeln,  so  werden  Sie  sich  im  ent- 
sprechenden Fall  doch  nie  verleiten  lassen,  eines  dieser  Mittel  zu 
geben,  wenn  nicht  das  ganze  Bild  Sie  dazu  berechtigt.  Wenn  Sie 
gut  homöopathisch  denken  und  handeln,  so  werden  Sie  stets  ein 
sorgfältiges  Erankheitsbild  aufnehmen,  und  stets  den  Mut  haben» 
das  Mittel  zu  geben,  welches  diesem  Erankheitsbild  entspricht, 
auch  wenn  es  überhaupt  noch  niemals  gegen  drüsige  Verhärtungen 
in  Frage  gekommen  ist. 

Nehmen  Sie  femer  an,  dass  Sie  mal  auf  einen  Fall  stossen, 
der  ganz  oder  nahezu  ganz  ohne  subjektive  Erscheinungen  ver- 
läuft, der  also  Ihnen  als  Homöopath  wenig  oder  gar  keine  Hand- 
habe bietet,  so  werden  Sie  dann  von  solchen,  auf  alten  Erfahrungen 
beruhenden  Tatsachen  mit  Nutzen  und  mit  Berechtigung  Gebrauch 
machen. 

Nun  bedenken  Sie  endlich,  welcher  Einfluss  durch  das  Simile 
auf  die  wüste  Masse  aller  dieser  alten  Erfahrungstatsachen  aus- 
geübt wird.  Es  wirkt  hier  als  Ordner.  Die  Tatsache,  dass  z.  B. 
Garb.  an.  gegen  Drüsen -Verhärtungen  hülfreich  ist,  hat  fttr  die 
Therapie  noch   wenig  lu  sagen.    Aber  das  Simile  zeigt  Ihnen, 
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gegen  welche  Arten  Ton  Drfisen-Verhftrtangen  es  hOlfreich  ist 
Durch  das  Simile  werden  alle  diese  Erfahrungstatsachen  erst 
handlich,  brauchbar  gemacht.  Durch  das  Simile  werden  alle  diese 
generellen  Angaben  individuell  gemacht. 

So  denke  ich,  Sie  werden  gut  tun,  diese  Beigaben  unserer 
materia  medica  mit  Schonung  anzusehen  und  cum  grano  salis  zu 
benutzen. 

B.  Es  giebt  aber  doch  auch  Mittelbilder,  in  welchen  diese 
Beigaben  ganz  oder  so  gut  wie  ganz  fehlen. 

A.  Sicherl  Gerade  unsere  Hauptmittel,  wie  Sulfiir,  Calcar«, 
Silic«,  Sepia  u.  s.  w.  gehören  hierher.  Sie  sind  so  recht  aus- 
schliesslich SchSpfungen  der  Hahnemannschen  Methode.  Hier  sind 
aus  den  reinen  FMfungsresultaten  Mittelbilder  entstanden,  die  man 
nur  als  Kunstwerke  bezeichnen  kann  und  die  immer  ihren  Wert 
behalten  werden,  so  hinge  kranke  Menschen  Heilung  suchen. 
Nehmen  Sie  z.  B.  den  Schwefel.  Das  Sulfur-Bild,  wie  es  sich 
fitar  uns  aus  den  Prüfungen  herausgebildet  hat,  dfirfte  etwa 
folgendes  sein: 

1.  Simtliche  Sekretionen  sind  scharf,  wundfressend  (TrKnen, 
Nasenfluss,  Stuhl,  Urin,  Schweiss,  Fluor  alb.,  Geschwür-Sekre- 
tionen u.  8.  w.). 

2.  Sämtliche  Sekretionen  haben  üblen  Geruch,  der  intensiv 
haftet.    Der  ganze  Kranke  riecht  übel  trotz  Waschens. 

3.  Die  YerschUmmerungszeit  der  Einzelbeschwerden  fiUlt  der 
Hauptsache  nach  auf  die  Nacht.  Das  Allgemeinbefinden  ist  am 
schlechtesten  Vormittags  (gegen  11^).  Der  spezifische  Sulfur- 
Durch&U  ist  der  Frfthdurchiall,  der  morgens  aus  dem  Bett  treibt 
Er  iat  ein  Begleiter  vieler  Sulfur-Leiden  und  oft  ein  wichtiger 
Hinweis  bei  der  Mittelwahl.  —  Bei  chronischen  Leiden  ist  manch* 
mal  wöchentliche  Verschlimmerung  zu  beobachten. 

4.  Die  Beschwerden  bessern  sich  im  allgemeinen  in  gleich- 
mäsHger,  mittlerer  Temperatur.  Nur  die  Beschwerden  von  Seiten 
der  Respirationsorgane  verlangen  frische  Luft. 

5.  Die  Beschwerden  verschlimmem  sich  durch  Wasser  (Baden, 
Waschen).    Kinder  wollen  nicht  gebadet  sein. 

6.  Die  Beschwerden  verschlimmem  sich  durch  Stehen. 

7.  Bei  den  meisten  Sulfur-Leiden  findet  sich  eine  Mitbeteili- 
gung der  Haut.  Dieselbe  ist  rauh,  schmutzig,  süchtig,  neigt  zu 
Ezcoriationen,  ist  widerstandsunfähig  gegen  Verletzungen. 
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8.  Die  Schleimhautränder,  besonders  die  Lippen,  haben  eine 
eigenartig  lebhafte  RSte  (sowohl  fOr  akate  als  chronische  Leiden 
gUtig). 

9)  Hitze  auf  dem  Scheitel,  kalte  Ffisse,  Hanger  11^  a.  m.  ist 
das  bekannte  Sulfiir-Trio. 

10.  Schwäche  im  fiackgrat,  sodass  er  gebfickt  gehen  muss, 
ist  bei  vielen  Leiden  ein  Hinweis  auf  Solfor. 

11.  Dasselbe  gilt  fftr  jene  Erscheinung,  dass  die  Füsse,  sobald 
er  ins  Bett  kommt,  anfangen  zu  brennen.  Muss  sie  unbedeckt  haben. 

12.  Sulfur  passt  im  allgemeinen  fflr  Leute,  die  gierig  im 
Essen,  aber  trotzdem  mager  sind  und  ständig  mit  Verdauungs- 
störungen zu  tun  haben.  Es  passt  femer  fflr  die  venöse  Kon- 
stitution, für  die  Folgen  (akute  wie  chronische)  unterdrflckter 
Ausschläge  und  Absonderungen,  für  das  Stadium  der  Rekon- 
valeszenz, fflr  jenen  Zustand  mangelnder  Reaktion,  in  welchem 
offenbar  gut  gewählte  Arzneien  keine  Einwirkung  ausflben. 

Ziehen  wir  jetzt  einige  Vergleiche  mit  anderen  Arzneien. 
An  welche  Mittel  denken  Sie  bei  dieser  Schärfe  der  Sekretionen? 

B.    An  Arsen,  Natr.  mur.,  Nitn  acid. 

A  Ich  denke  auch,  das  sind  drei  der  wichtigsten  Mittd. 
Aber  es  liessen  sich  noch  eine  ganze  Reihe  anderer  auffflhren, 
z.  B.  Aloe,  Ammon.  carb.,  Garb.  veg.,  Gaustic,  Fluor,  acid.,  Jod, 
Kai.  bichr.,  Eal.  jod.,  Kreosot,  Lil.  tigr.,  Mercur.,  Silic.  Diese 
Reihe  könnte  noch  um  ein  Beträchtliches  vermehrt  werden,  wenn 
Sie  nicht  die  Sekretionen  im  ganzen  ins  Auge  fassen,  sondern 
sich  mit  den  Absonderungen  einzelner  Organe  begnflgen. 

Nehmen  wir  die  Aloe  noch  einmal  vor:  Kennen  Sie  ein  zweites 
charakteristischem  Symptom,  in  welchem  es  mit  Sulfur  zusammen- 
fällt? 

B.    Es  hat  auch  die  eigenartige  Röte  der  Lippen. 

A.  Oanz  recht.  Das  ist  nun  auch  solch  Symptom,  welches 
mit  zarter  Hand,  ich  möchte  sagen  mit  der  Hand  des  Kflnstlers 
angefasst  sein  will.  Sie  werden  oft  genug  die  Schleimhaut-Ränder 
lebhafter  gefärbt  finden,  z.  B.  an  den  Augen,  aber  das  wird  fast  stets 
auf  einem  entzflndlichen  Zustand  beruhen  und  kann  dann  wohl  ein 
Sulfur-Fall  sein,  hat  aber  mit  diesem  speziellen  Sulfur-Symptom  nichts 
zu  tun.  Z.  B.  bei  Arsen  finden  Sie  das  Symptom:  „Ausserordent- 
liche Röte  der  inneren  Lidfläche^.    Das  ist  etwas  anderes.    Ebenso 
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werden  Sie  häufig  die  Lippen  intensiver  gefärbt  finden.  Aber  das 
wird  oft  Produkt  beginnender  Stauung  sein  und  hat  auch  mit 
diesem  Sulfnr-Aloe-Symptom  nichts  zu  tun.  So  haben  Sie  z.  B. 
bei  Acid.  acet.  das  Symptom:  3,Die  Lippen  f&rben  sich  purpurrot*. 
Das  dflrfte  wohl  als  Stauungs-Erscheinung  aufzufassen  sein.  Bei 
Lachnanthes  heisst  es  in  etwas  lakonischer  Weise;  j^Rote  Lippen^. 
Das  könnte  vielleicht  etwas  sein,  was  unserem  Sulfur-Aloe-Symptom 
entspricht.  Aber  ich  kenne  Lachn.  zu  wenig,  um  Ihoen  bestimmtes 
darftber  sagen  zu  können.  Ebenso  könnte  vielleicht  das  Symptom 
bei  Myric.  cerif.  ,,Die  Lider  sind  abnorm  rot'  hierher  gehören. 
Endlich  werden  Sie  bei  Fluor,  acid.  ein  Symptom  finden,  welches 
freilich  nur  entfernte  Ähnlichkeit  hat,  aber  doch  vielleicht  hier 
nicht  flbergangen  werden  darf.  Es  lautet:  »Die  Hände  sind  immer 
rot,  besonders  an  den  Handflächen''.  Ich  weiss  nicht,  ob  Ihnen 
bei  diesem  Symptom  irgend  ein  Bild  aus  der  Praxis  auftaucht. 
Ich  selber  denke  hierbei  an  eine  seit  Jahren  kranke  Frau,  deren 
Handflächen  konstant  aussehen,  als  ob  sie  eben  intensiv  gerieben 
worden  wären.  Das,  denke  ich,  könnte  wohl  etwas  mit  der  Sulfur- 
Aloe-Böte  zu  tun  haben. 

B.  Was  meinen  Sie  denn  nun  aber  eigentlich,  was  die  ana- 
tomische oder  physiologische  Basis  fOr  diese  besondere  Art  von 
Böte  ist? 

A.  Das  weiss  ich  nicht. 

B.  Es  wäre  aber  doch  sehr  wichtig,  wenn  man  das  wflsste. 
▲.    Ich  weiss  nicht,  ob  das  so  sehr  wichtig  sein  würde« 

B.  Aber  es  gehört  doch  zum  Wesen  aller  Wissenschaft,  dass 
sie  bei  jedem  Punkt  die  Frage  aufwirft  und  zu  lösen  sucht:  «Warum 
ist  das  so?'' 

A.  Sie  dflrfen  nicht  sagen  »aller  Wissenschaft,*  sondern  der 
Wissenschaft,  die  lediglich  um  ihrer  selbst  willen  da  ist,  sich  um 
ihrer  selbst  willen  abmttht  In  ihr  reiht  sich  allerdings  natur- 
gemäss  ein  „Warum^  an  das  andere  zu  einer  Kette,  deren  Ende 
weder  jetzt,  noch  in  irgend  einer  Zukunft  abzusehen  ist.  Vor 
dieser  Wissenschaft,  mag  sie  noch  so  weit  vorwärts  dringen,  wird 
immer  das  „Ignorabimus*  stehen,  wie  der  Horizont  vor  dem 
hastenden  Wanderer. 

B.  Sie  haben  aber  doch  oft  hervorgehoben,  dass  die  Homöo- 
pathie auch  auf  wissenschaftlicher  Basis  steht,  ja  dass  sie  auf  mehr 
wissenschaftlicher  Basis  steht,  als  die  übrigen  Heilmethoden. 
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A.  Das  sage  ich  heute  anch  noch.  Die  Lehre  HahnemaDBV 
ist  wissenschafüichy  weil  sie  auf  einer  streng  naturgeBetzIichen 
Basis  ruht  Sie  ist  „wissenschafüicher,*  weil  diese  Basis  für 
immer  festgelegt,  stabil  ist  und  nicht  in  einem  bestlndigen  Sich- 
verschieben, andere  nennen  es  Fortschreiten,  befangen  ist,  wie  die 
Schulmedizin. 

B.  Sie  sagten  aber  doch  eben,  dass  es  in  iet  Natur  der 
Wissenschaft  liegt,  unablässig  aus  einer  Position  in  die  andere  vor- 
zudringen.  So  können  Sie  doch  unmöglich  die  Homöopathie,  die 
an  dieser  Eigenschaft  nicht  Anteil  nimmt,  »wissenschaftlicher*^ 
nennen. 

A.  Sie  nehmen  mich  streng  beim  Wort.  Aber  das  ist  es 
gerade,  worauf  ich  hinaus  will.  Ich  behaupte  allen  Ernstes,  dass 
der  Begriff  ,Wissenschaftlichkeit^  in  der  Homöopathie  einen 
anderen  Oeschmack  hat,  als  in  der  Schulmedizin.  Die  Schul- 
medizin befragt  die  Natur  mit  Daumschrauben.  Wir  Homöopathen 
reden  zur  Natur  in  Buhe,  wie  der  VerstKndige  zum  Verstindigea 
redet  und  mit  dem,  was  uns  die  Natur  in  Ruhe  mf  unsere 
Fragen  antwortet,  mit  dem  begnügen  wir  uns.  Und  weshalb 
dürfen  wir  das?  Weshalb  dfirfen  wir  auf  die  Daumschrauben  ver- 
zichten? —  Weil  wir,  wohlgemerkt,  so  weit  wir  Homöopathen  sind, 
die  Wissenschaft  treiben,  nicht  so  sehr  der  Wissenschaft  halber, 
als  des  Heilens  halber.  Dessen  rühmen  wir  uns.  und  zum  Heilen, 
das  hat  die  Erfahrung  gelehrt,  ist  es  besser,  die  Natur  io  Qftte 
und  nicht  mit  Gewalt  zu  befragen.  Darum  begnügen  wir  uns. 
So  beruht  unser  Heil  weniger  darauf,  an  einem  von  der  Natur 
gegebenen  Punkte  einzusetzen  und  von  diesem  aus  mit  äusserster 
Konsequenz  immer  weiter,  immer  mehr  in  die  Tiefe  fort  zu  arbeiten, 
ein  Verfahren,  auf  dem  die  bewunderungswürdige  Grosso  der 
modernen  Naturwissenschaft  beruht,  sondern  unser  Heil  beruht 
darauf,  die  Natur  wieder  und  immer  wieder  zu  fragen,  immer 
wieder  von  neuem,  von  neuen  Seiten  her  zu  fragen,  und  das 
Mosaik  der  Einzel- Antworten  zur  Einheit  des  Arznei- Bildes,  oder 
wie  man  besser  sagen  sollte,  der  Arznei- Körperlichkeit,  Arznei- 
Individualität  zusammen  zu  setzen.  Die  Schulmedizin  erhält  auf 
ihre  Art  des  Fragens  ein  Nacheinander  von  Antworten,  wir  ein 
Nebeneinander. 

B.  Nun,  so  kann  ich  mir  nicht  helfen,  Ihr  soeben  dargestelltes 
„Nebeneinander*  schmeckt  mir  nach  Oberflächlichkeit. 

A.    Wenn  Sie  eine  Heilmethode,  die  aus  Bücksicht  auf  den 
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oberBten  Zweck  aller  Heilmethoden,  nämlich  das  Heilen,  sich  ver- 
ständigerweifle  mit  dem  menschlichen  Krftften  Erreichbaren  begnägt, 
oberflächlich  nennen.  — 

B«  Aber  Sie  mfissen  doch  zugestehen,  dass  Sie,  wenn  Sie 
das  obige  Sulfur-Aloe-Symptom  anatomisch  oder  physiologisch  er- 
Uiren,  in  die  Tiefe  verfolgen  hSnnteni  davon  auch  f&r  das  Heilen 
einen  Vorteil  haben  würden. 

A.  Das  weiss  ich  nicht. 

B.  Na  nunl 

A.  Ich  bleibe  ungerührt  und  behaupte  sogar,  dass  Sie  das 
ebenso  wenig  wissen  können,  wie  ich. 

B.  Nun,  so  werden  Sie  doch  zugestehen,  dass  es  zum  min- 
desten kein  Schaden  sein  kann,  die  Orfinde  der  Symptome  auf- 
zusuchen. 

A.  Suchen  Sis  in  Gottes  Namen  so  viel  Sie  wollen,  aber 
hüten  Sie  sich  nur,  dass  Sie  beim  „Gründe'*  suchen  nicht  schwindelig 
werden  und  in  Abgründe  fallen. 

Aber  jetzt  wieder  zum  Sulfur  zurück. 
Kennen  Sie  andere  Mittel  mit  diesem  üblen  Geruch  der  Se- 
kretionen? 

B.  Z.  B.  Baptis.,  Nitr.  acid.. 

A.  Trotzdem  Ihre  Antwort  richtig  ist,  fürchte  ich,  dass  Sie 
nicht  ganz  auf  der  richtigen  FUirte  sind.  Sie  haben  da  zwei 
Diphtherie-Mittel  genannt,  die  dadurch  ausgezeichnet  sind,  dass 
die  Membranen  in  Hals  und  Nase  einen  intensiven  Gestank  ver- 
breiten« 

B.  In  diesem  Sinne  hatte  ich  es  auch  gemeint. 

A.  Derartige  Mittel  giebt  es  ja  freilich  eine  ganze  Reihe. 
Denken  Sie  an  die  Kohlen,  die  Schlangengifte,  das  Kali  hyper- 
mangan.  u.8.w.  Aber  das  war  der  Sinn  der  Frage  nicht.  Es  ist 
vielmehr  ein  Zustand  gemeint,  bei  dem  der  Körper  auch  in  der 
Zeit  des  Wohlbefindens  einen  üblen  Geruch  an  sich  hat.  Da 
könnten  Sie  freilich  Nitr.  acid.  mit  anführen.  Es  hat  den  übel 
riechenden  Schweiss,  den  Übel  riechenden  Urin,  den  übel  riechenden 
Speichel.  Aber  es  giebt  einige  wenige  Mittel,  die  das  eigenartige 
Symptom  haben,  dass  der  Körper  sich  immer  in  einer  unreinen 
Athmosphare  zu  befinden  scheint  trotz  allen  Waschens.  Das  ist 
ausser  Sulfur  vor  allem  Psorin.  Ferner  dächte  ich,  könnten  Sie 
Guajac  mit   anführen.     Bei  Sulf.  acid.    haben   Sie  ein  ähnliches 
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Symptom:  «Trotz  Waschens  riecht  das  Eind  sauer*.  Bei  dieser 
«Sture*  denken  Sie  so  im  Vorübergehen  an  Rheum  und  Magnef. 
carb. 

Kennen  Sie  irgend  einen  anderen  Punkt,  in  dem  Sulfur  und 
Psorin  zusammenstossen? 

B.  Die  schmutzige,  unreine,  zu  Ausschlägen  und  Jucken 
geneigte  Haut 

A.  Ganz  recht.  Aber  beide  haben  femer  das  Gierige  im 
Essen  und  dabei  die  ständige  Dyspepsie  und  die  Magerkeit.  Beide 
haben  jenen  Zustand  mangelnder  Reaktion  auf  gut  gewählte  Arzneien. 
Beide  haben  die  schleppende  Rekonvalescenz.  Sie  können  sich 
nach  akuten  Krankheiten  nicht  erholen.  Die  Schwäche  ist  so  gross, 
dass  bei  Sulfur  der  leichtesten  Anstrengung  diese  ermattenden 
Hitzewallungen  folgen.  Bei  Psorin  ist  es  mehr  der  Schweissaus- 
bruch,  der  den  Kranken  mitnimmt.  Charakteristisch  für  Psorin 
ist  «Verzweiflung  an  der  Wiedergenesung.^  Beide  haben  die 
Drfisenschwellungen,  die  skrophulöse  Anlage.  Vergleichen  Sie 
beide  Mittel  genauer,  so  werden  Sie  noch  mehrere  gleiche  Einzel- 
Symptome  finden,  z.  B.  das  Brennen  in  den  Fusssohlen,  das 
Symptom  „am  Tage  schläfrig,  nachts  schlaflos,''  welches  oft  einen 
so  starken  Hinweis  auf  Sulfur  giebt.  Bei  Psorin  hat  es  wohl 
nicht  so  grosse  Bedeutung,  weil  hier  die  Schlaflosigkeit  nachts 
mehr  Folge  des  Hautjuckens  ist.  Alles  in  allem  wird  es  Ihnen 
aber  manchmal  schwer  fallen,  beide  Mittel  auseinander  zu  halten. 

Ich  möchte  noch  einmal  auf  Guajac  zurückkommen.  Ich  ent- 
sinne mich  da  eines  Falles  bei  einem  Mann  in  den  vierziger  Jahren, 
den  ich  wegen  eines  Bronchial -Katarrhes  behandelte.  Die  Sache 
schleppte  sich  wochenlang  hin.  Es  stellten  sich  Fieber,  Nacht* 
schweisse,  Abmagerung  ein,  und  ich  hegte  ernsthafte  Besorgnisse. 
Da  sagte  mir  der  Kranke  eines  Tages:  „Mein  ganzer  Körper  hat 
jetzt  einen  unreinen  Geruch.  Selbst  wenn  ich  an  meinen  Händen 
rieche,  so  merke  ich  das.^  Daraufhin  gab  ich  Guajac  und  zwar 
mit  einem  Erfolg,  der  tatsächlich  etwas  Wunderbares  hatte. 

B.  Ich  habe  Guajac  noch  nie  bei  Bronchialkatarrh  gegeben« 
A.    Das  mag  schon  sein.    So  passen  Sie  nur  recht  auf,  dass 

Sie  nicht  an  dem  ersten  Fall,  der  Ihnen  begegnet,  vorbeilaufen. 
Im  übrigen  liegt  diese  Indikation  durchaus  nicht  so  abseits,  wenn 
Sie  nur  mal  die  Prüfungen  durchsehen  wollen.  Bekannt  ist  ja, 
dass   Guajac    eins    der  Hauptmittel  ist  bei   den  rezidirieropden 
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pleuritischen  Beschwerden  der  Phtisiker.  Hier  ist  oft  Ooajac  am 
Platz  in  FUlen,  in  denen  Sie  sich  mit  Bryon.  und  Eal.  carb.  ver- 
geblich abmtthen. 

Gehen  wir  nun  weiter  im  Solfur-Bild.  Als  dritten  Pankt 
hatten  wir:  „Die  Verschlimmerungs-Zeit  der  Einzelbeschwerden 
ftllt  anf  die  Nachf  Es  würde  za  weit  fahren,  hier  eine  Zu- 
sammenstellung  der  Mittel  mit  n&chtlicher  Verschlimmerung  zu 
geben«  So  gehen  wir  gleich  auf  den  zweiten  Punkt  Aber:  „Das 
Allgemeinbefinden  ist  am  schlechtesten  gegen  11.  a.  m.*'  Kennen 
Sie  andere  Mittel  mit  diesem  Symptom? 

JB.    Phosphor. 

A.  Ja,  das  ist  nächst  Sulfur  das  Hanptmittel.  Sie  können 
sogar  bei  Phosphor  ohne  grosse  Mflhe  das  Doppelsymptom  «Ver- 
schlimmerung  der  Einzel-Beschwerden  nachts  bei  Verschlimmerung 
des  AUgemein- Befindens  um  11^  a.m."  herausfinden.  Diese  Ver- 
schlimmerung des  Allgemein-Befindens  zeigt  sich  bei  Sulfur  wie 
bei  Phosphor  als  eine  allgemeine  Schwäche,  Hinfälligkeit,  die  vom 
Magen  auszugehen  scheint  und  mit  Hungergef&hl  verbunden  ist. 
Das  gleiche  Symptom  werden  Sie  aber  auch  bei  Zinc.  und  bei 
Natr.  carb.  finden. 

B.  Hat  nicht  Natr.  mur.  auch  die  Verschlimmerung  um 
ll'^a.  m.? 

A.  Sie  kommen  damit  auf  ein  anderes  Gebieti  nämlich  die 
Verschlimmerung  einzelner  Symptome  um  11^  a.  m.  Die  Allgemein- 
Verschlimmerung  fällt  bei  Natr.  mur.  auf  den  Morgen.  Denken 
Sie  vor  allem  an  das  charakteristische  Symptom;  »Muss  sich  frfih 
nach  dem  Aufstehen  wieder  hinsetzen,  um  einen  Prolaps  zu  ver- 
baten*. Die  11^  Verschlimmerung  des  Mittels  gilt  nur  ffir  ein 
Einzelsymptom,  nämlich  den  Fieberfrost.  Und  da  wir  mal  gerade 
davon  sprechen,  so  merken  Sie  sich  far  dasselbe  Symptom  (Frost 
um  11^):  Stannum,  Ipecac«,  Cactus.  Und  merken  Sie  sich  gleich- 
zeitig Argent.  nitr.  mit  Verschlimmerung  seiner  nervösen  Symptome 
um  11^  a.  m. 

Es  folgt  der  Sulfur-Durchfall.  Sie  werden  die  Hauptmittel 
bei  Farrington  zusammengestellt  finden.  Aber  denken  Sie  nicht, 
dass  damit  das  Symptom  „Frahdurchfall''  erschöpft  ist.  Damit 
Sie  den  Wert  des  Einzelsymptoms  abschätzen  lernen,  will  ich 
Ihnen  eine  kleine  Nachlese  vorfahren:  Durchfall  schlimmer  des 
Morgens  haben  ausserdem:   Acetic.  acid.,   Agaric,    Apis,   Cactus, 
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Eupat.  perf.,  Jod,  Eali  bichr.,  Lil.  tigr.,  PhytoL  Actaea  hat: 
Morgendarchfall  bei  Kindern.  Aloe  und  Hyperic.  haben  Darch&dl, 
frfih  aus  dem  Bett  treibend. 

Sie  sehen  immer  wieder,  wie  vorsichtig  man  in  der  Ver- 
wendung des  Einzelsymptoms  sein  muss.  Je  mehr  Ihre  Kenntnis 
der  Arzneimittellehre  wächst,  je  mehr  die  Zahl  der  geprüften 
Mittel  wächst,  am  so  mehr  sinkt  der  Wert  des  Einzelsymptoms; 
um  80  mehr  werden  Sie  darauf  hingedrängt,  nur  das  ganze  Bild, 
den  Gesamtcharakter  gelten  zu  lassen. 

Es  folgt  die  wöchentliche  Verschlimmerung.  Sie  werden 
wissen,  dass  dieses  Symptom  sich  in  erster  Linie  auf  den  Kopf- 
schmerz bezieht.  Kennen  Sie  andere  Mittel,  die  Kopfschmerz  mit 
dieser  Verschlimmerungszeit  haben? 

B.    Iris  versicoL  hat  Kopfschmerz  alle  Sonntag. 

A.  Ganz  recht.  Das  giebt  auch  Farrington  an.  Ausserdem 
merken  Sie  sich:  Sanguin.,  Pbytol.  und  Silic.  Ammon.  mur.  hat 
Verschlimmerung  des  Nerven-Zustandes  alle  7  Tage.  Bei  NiccoL 
wird  angegeben:  Kopfschmerz  alle  14  Tage;  doch  kann  ich  Ihnen 
über  den  Wert  dieses  Symptoms  nichts  angeben. 

Ausserdem  entsinne  ich  mich,  einen  Kopfschmerz,  der  immer  am 
bestimmten  Wochentage  auftrat,  aufs  glücklichste  mit  Platin,  be- 
handelt zu  haben,  doch  hatte  die  Mittelwahl  in  jenem  Fall  nichts 
mit  diesem  Symptom  zu  tun. 

Es  folgt  das  Symptom:  „Die  Beschwerden  bessern  sich  bei 
gleichmässiger,  mittlerer  Temperatur^.  An  sich  können  Sie  hier- 
mit wenig  anfangen,  weil  im  allgemeinen  jeder  Kranke  sich  bei 
mittlerer  Temperatur  am  wohlsten  fflhlt.  Wert  bekommt  das 
Symptom  durch  den  Nachsatz:  „Die  Beschwerden  YOn  Seiten  der 
Respirationsorgane  verlangen  frische  Luft^. 

Können  Sie  ein  Mittel  mit  dem  gleichen  Symptom  anführen? 

B.  Pulsat. 

A.  Das  stimmt  nicht  ganz.  Bei  Pulsat.  bessert  sich  das 
ganze  Allgemeinbefinden  in  freier  Luft.  Die  Besserung  des  Hustens 
im  Freien  ist  nur  Teilerscheinung  hiervon.  Ich  dachte  an  Ai^ent 
nitr.,  welches  bei  seinen  Dyspnö-Zuständen  so  dringend  frischer 
Luft  bedarf.  Ferner  Ipecac.  hat:  „Asthma,  schnappt  am  offenen 
Fenster  nach  frischer  Luft''.  Bei  Besserung  des  Hustens  im  Freien 
merken  Sie  sich  ausser  Pulsat.  noch:  Cocc.  cact,  Jod,  Lycopod. 
Bei  allen  dreien  liegt  aber  das  Verhältnis  ebenso  wie  bei  Pulsat., 
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dasB  nSmlich  auch  das  Befinden  im  ganzen  sich  in  ktthler,  freier 
Luft  bessert  Bei  Unverträglichkeit  der  Wärme  im  allgemeinen 
merken  Sie  sich  ausserdem  noch:  Ammon.  carb.,  Apis,  Garb.  veg., 
Flnoric.  acid.,  Laches.  Garb.  veg.  hat  auch  ein  Asthma,  besser  in 
kalter  Luft.  Ferner  hat  es  das  Symptom:  «Will  Luft  zugefächelt 
haben.* 

B.  Bezieht  sich  das  nicht  nur  auf  den  Zustand  während  der 
Hämorrhagie? 

A.  Das  ist  wohl  zu  viel  gesagt.  Aber  Sie  haben  insofern 
rechty  als  das  Symptom  bei  diesem  Zustand  am  prägnantesten 
hervortritt.  Sie  wissen,  dass  Ghina  bei  ihrer  Blutung  das  gleiche 
Symptom  hat,  und  dass  Ipecac.  das  Symptom  hat:  ,,Blutung  mit 
mfihsamer  Atmung*^.  Der  Vollständigkeit  halber  fBhre  ich  Ihnen 
an,  dass  Sie  bei  Cannab.  ind.  das  Symptom  finden  werden: 
nErstickungsgef&hI|  muss  sich  Luft  zuftcheln''. 


Die  verdünnte  Thuja  occidentalis 
bei  Neubildungen. 

Von  Dr.  Chutat  Jäger,  «Brandenburg. 

Warum  ich  in  den  soeben  in  dieser  Zeitschrift  veröffentlichten 
Garcinom-Fällen  die  Thuja  in  Tinktur  gegeben  hatte,  das  hatte 
seinen  Grund  in  Folgendem: 

Bei  den  —  bis  jetzt  nicht  yeröffentlichten  —  frQheren  von 
mir  mit  Thuja  behandelten  Fällen  hatte  ich  das  Mittel  in  der 
12.  Dezimalen  yerordnet,  Yon  der,  bei  vielen  unserer  in  tiefer  Ver- 
dfinnung  völlig  indifferenten  Mittel  (z.  B.  Natrum  muriaticum) 
zweifellos  richtigen  Annahme  ausgehend»  dass  diese  ihre  wirk- 
samsten Arzneikräfte  erst  bei  ganz  bedeutender  Distanzierung  ihrer 
Moleküle  entfalten. 

1.  Frau  E.  Dinklar  bei  Hildesheim,  kam  im  September  1900 
KU  mir  und  klagte  fiber  heftige  schiessende  Schmerzen  in  der 
linken  Brustdrflse. 

Auch  bei  dieser  Kranken  kann  von  fibermässiger  Entwicklung 
des  ünterhautfettgewebes  gesprochen  werden.  Der  DrOsenkörper 
ist   beiderseits    sehr   stark   entwickelt,    der   linke  ist  —   schon 
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äuBserlich  sichtbar  —  angeschwollen.  Als  Ursache  dieser 
Schwellung  konnte  ein  akutes  (heftiger  Stoss  gegen  die  linke  Brost: 
Pfingsten  1900)  und  ein  chronisches  Trauma  (ständiger  Druck  des 
Stickrahmens  gegen  die  linke  Brust  beim  Sticken)  festgestellt 
werden. 

Die  Untersuchung  ergab  eine  beträchtliche  Anschwellung  der 
linken  BrustdrAse,  in  der  zwei  ziemlich  harte  Körper,  einer  von 
Mannsfaust,  der  andere  von  Einderfaust-Grösse,  gut  abgrenzbar, 
zu  fühlen  waren.  Insoweit  wäre  die  Diagnose  nicht  schwierig  ge- 
wesen; nun  kam  aber  noch  eine  merkwürdige  Erscheinung  hinzu: 
in  der  Tiefe  war  undeutliche  Fluktuation  wahrnehmbar,  sodass  ich 
zunächst  an  einen  Abszess  mit  yerdickten  Wandungen  dachte. 
Allein  einerseits  war  die  Eörpertemperatur  normal,  andererseits 
deuteten  die  heftigen  Schmerzen  auf  eine  Verschlimmerung  des 
Erankheitsprozesses  hin  und  aus  diesem  Grunde  hätte,  falls  das 
wirklich  zwei  circumskripte  Abszesse  gewesen  wären,  mindestens 
von  neuem  Fieber  auftreten  müssen.  Rötung  der  Brustdrüse  und 
subjektives,  wie  objektives  Hitzegefühl  an  der  erkrankten  Stelle 
fehlten  gänzlich. 

Also  das  konnte  es  nicht  seinl  Jedenfalls  war  mit  diesem 
Befund  die  Prognose  günstiger  gewordeui  da  sämtliche  bösartigen 
Neubildungen  nicht-cystischer  Natur  sind,  und  nun  blieb  eigentlich 
per  exclusionem  nichts  anderes  übrig,  als  die  Geschwülste  für  gut- 
artige cystische  Tumoren  zu  erklären. 

Di^gnoae:  Adeno-Eystoma  mammae« 

Qrdin.:  Thuja  D.  12.  und  Arsen,  alb.  D.  5.  zweistündlich  im 
Wechsel. 

Nach  Verlauf  von  14  Tagen  waren  die  Geschwülste  auf  ein 
Drittel  ihrer  bisherigen  Grösse  reduziert. 

Verordnung  fortgesetzt. 

Im  weiteren  Verlaufe  vergrösserten  sie  sich  jedoch  von  neuem 
und  nun  verwies  ich  die  Eranke  in  die  chirurgische  Universitäts- 
klinik nach  Göttingen  zur  Operation;  denn  einmal  hatte  ich  mit 
Thuja  noch  sehr  wenig  eigene  Erfahrungen  zu  machen  Gelegenheit 
gehabt  und  dann  stand  die  Diagnose  doch  auf  etwas  schwachen 
Füssen. 

Die  am  20.  IX.  1900  von  Herrn  Professor  Rosenbach  per- 
sönlich ausgeführte  Operation  (Amputation  der  linken  Brustdrüse 
mit  gänzlicher  Ausräumung  der  linken  Achselhöhle)  hat  die  Diagnose 
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in  der  Hauptsache  bestätigt  Es  hat  sich  tatsächlich  am  cystische 
Tumoren  gehandelt;  doch  konnte  ich  ttber  die  mikroskopische  Zu- 
sammensetrang  derselben  nichts  erfahren.  Die  diesbesfigiiche 
Notiz  in  meinem  Krankenjonrnal  lautet: 

„Herr  Prof.  Rosenbach  hat  der  Kranken  gegenüber  wörtlich 
geäussert,  etwas  Ahnliches  sei  ihm  noch  nie  begegnet;  Krebs  sei 
es  nicht  gewesen.  Die  Geschwttlste  hätten  einen  jauchigen  Inhalt 
gehabf*. 

Dies  war  der  Bericht  der  Kranken,  die  sich  am  2.  II.  1901 
wieder  vorstellte.  An  einen  Abszess  kann  übrigens  wegen  des  bis  zur 
Operation  hin  fehlenden  Fiebers  nicht  gedacht  werden,  ganz  besonders 
nicht  an  einen  jauchigen;  denn  bei  letzterem  ist  die  Temperatur 
immer  ganz  besonders  hoch  mit  SchfittelfrSsten:  ein  abgekapselter 
jauchiger  Abszess  ohne  die  geringsten  Beaktionserscheinungen  im 
menschlichen  Körper  monatelang  festliegend  —  das  ist  einfach 
eine  Utopie!  Die  Kranke  hat  hier  unbedingt  etwas  missverstanden 
und  gab  schliesslich  selbst  zu,  dass  sie  sich  in  dieser  Hinsicht 
Terhört  haben  könnte. 

2.)  Herr  Y.,  Polizeiwachtmeister,  Hildesheim,  kam  am  14.  V. 
1901  in  meine  Sprechstunde  und  brachte  seine  Diagnose  gleich 
mit:  Oeschwulst  der  vorderen  Magenwand,  durch  den  chronischen 
Druck  der  Degenkoppel  entstanden.  Die  Untersuchung  bestätigte 
den  Sachverhidt:  handtellergrosse  Geschwulst,  die  schon  an  einer 
unregelmässigen  Hervorragung  der  Bauchdecken  im  linken  Bpiga- 
strium  äusserlich  zu  sehen  war;  stark  verfiallene  Gesichtszuge 
starke  Abmagerung  und  Schwäche,  erdfahle  Gesichtsfarbe  kenn- 
zeichneten die  Sache  als  einen  ziemlich  weit  vorgeschrittenen 
Fall  von  Carcinoma  ventriculi. 

Ordin.:    Thuja  D.  12.    Dreimal  täglich  fanf  Tropfen. 

Nach  Verlauf  von  acht  Tagen  war  die  Geschwulst  um  mehr 
als  die  Hälfte  verkleinert  und  subjektives  Besserbefinden  festzu- 
steUen.  Da  ich  jedoch  dem  Kranken  von  vornherein  gesagt  hatte, 
dass  ich  ihm  zwar  eine  Verkleinerung  der  Geschwulst,  —  da  bis 
jetzt  alle  die  Geschwfllste,  die  ich  mit  diesem  Mittel  behandelt 
hatte,  zurückgegangen  seien  —  aber  keine  endgültige  Heilung 
garantieren  könne,  so  unterzog  er  sich  der  Operation  nach  der 
zweiten  Konsultation  freiwillig. 

Zu  diesen  —  nun  im  ganzen  fftnf  —  mit  Thuja  behandelten 
Fällen  von  Neubildungen  habe  ich  folgende  Bandbemerkungen  zu 
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1.  Die  beiden  soeben  beßchriebenen  Fälle  liegen  zur  Ver- 
öffentlichung bereits  seit  zwei  Jahren  in  meinem  Schrank  in  der 
hintersten  Ecke;  ich  mochte  sie  nicht  mehr  sehen,  denn  sie  ärgmrten 
mich,  so  oft  ich  daran  dachte;  and  je  mehr  Erfahrungen  in  der 
Sache  ich  sammelte,  um  so  mehr  kam  ich  zu  der  ErkenntoiSi  dass 
ich  die  beiden  eben  korz  beschriebenen  Fälle  gar  nicht  dem 
Messer  hätte  auszuliefern  brauchen.  Frau  K.  bekam  eine  nieder- 
trächtige Neuralgie  des  Plexus  brachialis  (Druck  durch  die  Narbe) 
nach  der  Operation  und  Herr  V.  wird  die  seinige  wohl  nicht  lange 
Überlebt  haben,  was  bei  der  wegen  Magenkrebses  ausgef&hrten 
Gastrotomie  auch  nicht  anders  sein  kann.  Aber  so  geht's  jedem 
Arzt:  es  braucht  lange,  bis  man  die  erschreckende  Bakterienfiircht 
und  die  unglaubliche  Angstmeierei  abgestreift  hat,  die  dem  JOnger 
der  Medizin  auf  den  deutschen  Hochschulen  grundsätzlich  einge- 
impft werden.  Erst  die  zunehmende  eigene  Erfahrung  und  unab- 
hängiges praktisches  Arbeiten  können  ihm  schliesslich  die  nötige 
therapeutische  Selbstständigkeit  geben. 

2.  Hier  nehme  ich  zweckmässig  den  durch  die  beiden 
Krankengeschichten  unterbrochenen  Faden  der  Einleitung  dieses 
Artikels  wieder  auf.  Die  Rückkehr  zur  Urtinktur  hat  mir  zunächst 
der  heutige  Fall  Nro.  1.)  nahegelegt  —  allerdings  war  er  eben 
der  ausgesprochenste  unter  einer  Anzahl  anderer  mit  D.  12.  be- 
handelten, bei  denen  ich  wohl  eine  Verkleinerung  der  betreffenden 
Neubildung  zu  bemerken  glaubte,  dieselbe  jedoch,  wenn  überhaupt 
richtig  beobachtet,  nur  von  vorübergehender  Dauer  war.  Den 
endgültigen  Ausschlag  gaben  aber  Erwägungen,  die  sich  aus  meinen 
eigenen  Erfahrungen  am  Krankenbett,  aus  dem  mir  bekannt  ge- 
wordenen Inhalt  jener  Ekthol-Brochüre,  aus  den  Nägeli'schen  Ver- 
suchen und  aus  unserem  Konzentrations-Gesetz  und  einigen  anderen 
Beobachtungen  zusammen  ergaben.    Dnd  das  ist  folgendes: 

a)  Die  Thuja  ist  eine  Pflanze,  neben  der  und  unter  der 
andere  Pflanzen  gar  nicht  oder  nur  schwer  sich  zu  entwickeln 
und  zu  gedeihen  vermögen.    (?  Red.). 

b)  Das  aus  ihr  gewonnene  Arzneimittel  übt  einen  wachs- 
tumshemmenden Einfluss  auf  die  Erreger  des  Krebses  und  auf 
verwandte  Arten  von  Krankheitserregern  aus.  Unter  diesen  „Ver- 
wandten^ verstehe  ich  die  vorläufig  hypothetischen  Krankheits- 
erreger anderer  Neubildungen,  auch  gutartiger.  Nach  Ansicht 
eines  italienischen  Gelehrten,  dessen  Name  mir  leider  entfallen  ist, 
gehört  der  Krebserreger  in  die  Familie  der  Blasthomyzeten« 
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c)  ich  schlage  vor,  mit  einem  Aogehörigen  dieser  Oruppe, 
der  gat  isolierbar  ist,  Laboratoriamsver suche  auzustelleo,  ob  und 
bis  zu  welcher  Verdünnung  die  Thuja  sein  Wachstum  zu 
hemmen  vermag. 

d)  Die  Nägeli'schen  Versuche  mit  anderen  Stofifen  haben 
gezeigt,  dass  dies  noch  bei  erheblichen  Verdünnungen  der  Fall 
ist;  dass  aber  naturgemäss  die  tiefen  das  Wachstum  am 
meisten  beeinträchtigen.    Dass  dagegen 

e)  entsprechend  unserem  Eonzentrationsgesetz  sehr  hohe 
Verdünnungen  die  Lebensfähigkeit  der  Zellen  anzuregen  yermögen 
and  zwar  grade  derjenigen  Zellen,  für  die  der  betreffende  Stoff 
in  tieferen  Gaben  ein  spezifisches  Lähmungsmittel  ist.  Daraus 
folgt: 

f)  dass  wir  die  Thuja  in  diesen  Fällen  besser  tief  geben; 
und  der  Erfolg  ist  (auch  empirisch  bestätigt)  dauernder. 

g)  Zum  SchluBS  ist  als  besonders  wichtiges  Ergebnis  zu 
i\  erwähnen,  dass  eine  Verdünnung  von  1:1000000000000  (1  Billion) 
I  f                eines  Mittels  noch  wachstumshemmend  einzuwirken  vermag. 

Unseren  Gegnern  gegenüber  mOchte  ich  noch  eine  Bemerkung 
machen:  ^Wenn  Sie  eine  Neubildung  operiert  haben,  die  wir  für 
eine  bösartige  erklärten,  dann  gaben  Sie  meist  zu,  dass  das  eine 
bösartige  war.  Haben  wir  eine  solche  auf  arzneilichem  Wege  be- 
seitigt, so  ist  es  ihrer  Ansicht  nach  nie  eine  solche  gewesen. 
Die  Frage,  ob  gutartig  oder  bösartig  ist  nun  auf  klinischem 
und  nur  unsicher  auf  mikroskopischem  Wege  zu  entscheiden,  denn 
es  kommt  sehr  häufig  vor,  dass  selbst  Autoritäten,  wie  Herr  Geheim- 
rat V.  BoUinger  in  München,  eine  Neubildung  trotz  des  Mikroskops 
keiner  der  beiden  Kategorien  mit  Sicherheit  zuzuweisen  vermögen. 
Lassen  wir  den  ganzen  Streit  ruhenl  Fest  steht  jedenfalls,  dass 
wir  in  sehr  vielen  Fällen  des  Messers  entbehren  können,  gleich- 
gültig, ob  die  Neubildung  gutartig  oder  bösartig  ist,  und  dass  wir 
sie  mit  unseren  Arzneien  nicht  bloss  zum  Stillstand,  sondern  sogar 
zum  Bückgang  bringen  können. 
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Tuberkulin  und  Lungentuberkulose. 

Von  Dr.  Gnstor  Jttger^  Hildesheim 


Dem  in  den  letzten  Tuberkulose -Artikeln  (Heft  L  und  IL 
dieses  Jahrganges)  gegebenen  Versprechen,  weiteres  klinisches 
Material  zu  yeröfifenUicheni  will  ich  nunmehr  nachkommen.  Die 
sämtlichen  Beobachtungen  der  seither  Terflossenen  acht  Monate 
haben  mir  nicht  nur  die  Richtigkeit  des  bisher  Veröffentlichten 
bestätigt,  sondern  auch  mein  damals  immerhin  ziemlich  xarfick- 
haltendes  Urteil  über  den  therapeutischen  Wert  des  Koch'schen 
«neuen^  Tuberkulin -Präparates  weiterhin  in  günstigem  Sinne  be- 
einflusst.  Wir  besitzen  in  ihm  ein  Mittel,  das  all  den  schönen 
Kreosot-Präparaten  und  Theerderivaten  ganz  bedeutend  überlegen 
ist,  ja  in  einzelnen  Fällen  sehe  ich  mich  durch  den  prompten  Er* 
folg,  der  nicht  bloss  ron  Torttbergehender  Dauer  war,  geradezu 
genötigt,  dasselbe  als  ein  Heilmittel  der  Lungentuberkulose  an- 
zusprechen. 

Sind  das  Spontanheilungen? 

Dieser  Einwand  dürfte  aus  folgenden  Gründen  zurückzuweisen 
sein: 

1.  erfolgt  die  Besserung  ganz  genau  in  dem  Zeitraum,  in 
dem  die  Tuberkulinbehandlung  stattgefunden  hat, 

2.  tritt  sie  meistens  schon  am  zweiten  bezw.  dritten  Tage 
nach  dem  ersten  Einnehmen  des  Tuberkulins  ein. 

3.  erfolgt  sie  in  einer  ganz  bestimmten  Richtung,  ein  Beweis, 
dass  wir  es  mit  einer  spezifischen  Stoffwirkuug  zu  tun  haben. 
Die  Besserungserscheinungen  folgen  sich  in  einer  so  typischen 
Reihe,  dass  an  obige  Möglichkeit  gar  nicht  gedacht  werden  kann,  — 
und  diese  Erscheinungsreihe  erführt  so  gut,  wie  nie,  eine  Ab- 
änderung. 

4.  So  viele  Spontanheilungen  (resp.  prompte  und  tjrpische 
Besserungen)  in  einer  und  derselben  Hand  innerhalb  so  kurzer 
Zeit  sprechen  ebenfalls  gegen  eine  solche  Annahme;  und  schliesslich 
werden  die  geneigten  Leser 

6.  unter  den  yon  mir  veröffentlichten  Krankheitsfällen,  die 
eine  dauernde  Besserung  sämtlicher  Erankheitssymptome  aufwiesen, 
so  schwere  Erkrankungen  finden,  bei  denen  überhaupt  eine  Spon- 
tanheilung ausgeschlossen  ist«  — 
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Oder  sind  die8  SuggestiT- Wirkungen?  Auch  dies  ist 
▼M  der  Hand  su  weisen  I  Man  sollte  nicht  glauben,  gegen  was 
Ar  Einwände  man  heutzatage  einen  therapeutischen  Erfolg  in 
yerteidigen  hati  —  Dagegen  spricht  schon  die  Mehrsahl  der  oben 
angefllhrten  Gründe,  in  erster  Linie  aber  der,  dass  die  Taberkolin- 
wirkung  in  einer  ganz  bestimmten  typischen  Richtung  stattfindet 
und  dass  sie  Ober  den  Rahmen  einer  Suggestivwirkung  weit  hinaus- 
geht: denn  sie  erstreckt  sich  in  so  eklatanter  und  tiefgreifender 
Weise  auf  die  objektiven  Krankheitserscheinungen,  wie  das  die 
Suggestion  nicht  thut.  Bei  aller  Hochachtung,  die  ich  vor  der 
Einwirkung  der  Persönlichkeit  auf  den  gesunden  und  kranken 
Nebenmenschen  habe,  —  man  darf  den  psychischen  Einfluss  des 
Arstes  auf  den  Exanken  therapeutisch  doch  nicht  allzu  hoch  ein- 
schätzen und  der,  der  sich  zu  sehr  auf  ihn  verlässt,  läuft  zweierle 
Oefiahren: 

1.  er  wird  ein  Fiasko  hinter  dem  anderen  erleben;  denn  die 
Suggestion  braucht  Personen,  die  für  ihre  Einwirkung  empfllnglich 
sind  und  sogar  einem  guten  Menschenkenner  wird  es  selbst  bei 
jahrelangen  Beobachtungen  nur  schwer  gelingen,  auch  nur  den 
grösseren  Teil  der  „Empfänglichen**  mit  raschem  Oriff  herauszu- 
finden. Und  bei  solchen  „Sensibeln*  ist  gewöhnlich  der  erste 
Ghriff  entscheidend  I 

2.  dokumentiert  er  damit,  dass  sein  Zutrauen  zu  dem,  was 
wir  gemeinhin  „innere*  Medizin  nennen,  d.  h.  zu  seiner  Pharmako- 
therapie zum  mindesten  sehr  geschwunden  ist,  sonst  wllrde  er 
nicht  zu  solchen  sehr  unsicheren  Mitteln  greifen,  welche  objektiven 
Krankheitserscheinungen  gegenüber  völlig  versagen,  deren  Wirkungs- 
grenzen er  gar  nicht  kennt,  und  würde  sie  nicht  auch  noch  seinen 
Kollegen  als  etwas  ganz  vorzügliches  empfehlen  I  —  Kurzum  er 
beweist  lediglich,  dass  er  mit  „seiner**  Pharmakotherapie  hinten 
und  vom  Schiffbruch  gelitten  hat,  dass  er  Nihilist  und  —  dass 
er  Allopath  ist. 

Doch  wir  sind  etwas  weit  vom  Thema  abgekommen  und  wollen 
uns  nun  etwas  mit  der  Absteckung  der  Grenzlinien  für  das  Wir- 
kungsgebiet  des  Tuberkulins  beschäftigen.  Denn  so  lange  diese 
nicht  möglichst  genau  abgesteckt  sind,  können  wir  nicht  erwarten, 
in  einem  beliebigen  Arzneimittel  eine  sichere  Waffe  in  der  Hand 
zu  haben.  Wie  steckt  man  die  Grenzlinien  ab?  Im  Laboratorium? 
NeinI    Wenigstens  nicht  in  erster  Linie!    Am  Tiei?    Ja,  wenn 
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das  betreffende  Mittel  nur  far  ein  Tier  bestimmt  ist;  für  den 
Menschen  dürfen  diese  Versuche  nur  eine  nebensichliche  Bolle 
spielen!  Am  Oesanden?  Das  wird  bei  isopathischen  Anmeien 
sehr  schwierig  sein,  wenn  auch  nicht  unmöglich.  Wie  denn  sonst? 
Nun  am  sichersten  am  Krankenbettl  Und  das  können  wir  Qott 
sei  Dank;  denn  unsere  verdfinnten  Stoffe  gestatten  uns  ohne 
weiteres  primäre  Experimente  am  Krankenbett,  da  sie  in  jedem 
Falle  unschädlich  sind.  Orade  bei  der  Tuberkulose  ist  es  uns  be- 
sonders leicht  gemacht,  solche  Versuche  anzustellen  —  in  Anbe- 
tracht der  Hilflosigkeit,  mit  der  die  Wissenschaft  immer  noch 
dieser  Krankheit  gegenüber  steht,  sogar  troti  der  viel  gerahmten 
Freiluftbehandlung. 

Mit  dieser  wollen  wir  hier  doch  auch  ein  Wörtchen  reden;  nicht 
mit  ihren  Erfolgen  und  der  Art  ihrer  Ausführung.  Denn  an  sich 
ist  die  Sache  zweifellos  TorzQglich  —  nur  schade,  dass  ihr 
Wirkungsgebiet  sich  von  Jahr  zu  Jahr  mehr  und  mehr  ein- 
schränkt.   Denn: 

1.  Nehmen  fast  alle  Lungenheilstätten  nur  leichter  Kranke  auf^ 

2.  dfirfen  diese  bei  der  Aufnahme  nicht  fiebern, 

3.  darf  der  Prozess  die  Grenze  des  Oberlappens  der  Lunge 
noch  nicht  fiberschritten  haben, 

i.  soll  der  allgemeine  Kräftezustand  noch  nicht  zu  schlecht  sein, 

5.  wird  jeder  Kranke,  der  in  der  Anstalt  nachträglich  Fieber 
bekommt,  sofort  nach  Hause  entlassen. 

Was  bleibt  da  schliesslich  noch  ffir  die  Lungenheilstätte  an 
geeigneten  Fällen  zurfick?  Diejenigen,  bei  denen  eine  Spontan- 
heilung mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  zu  erwarten  ist  Dass 
sich  bei  der  enormen  Konkurrenz  in  Lungenheilstätten  keine  von 
diesen  ihre  Statistik  verschlechtem  lassen  will,  ist  menschlich 
begreiflich. 

Minder  begreiflich  ist  aber,  dass  das  Publikum  stillschweigend 
Millionen  fttr  ein  Verfahren  opfert,  das  teuer,  langwierig  und  un- 
sicher ist,  und  ferner,  dass  Ärzte  in  so  grosser  Masse  ihr  »Väter- 
liches* in  diesen  Unternehmungen  riskieren  und  dass  der  Staat 
von  vornherein  in  einer  so  neuen  Sache  Unsummen  von  National- 
vermögen festgelegt  hat.  Was  am  meisten  bei  der  Freiluftbehand- 
lung in  die  Augen  springt,  das  ist  die  Hebung  des  Körpergewichts, 
die  sich  leider  nur  zu  häufig  als  eine  trfigerische  erweist,  nament- 
lich für  die  den  arbeitenden  Klassen  angehörigen  E[ranken,  sobald 


Dr.  Jftger,  Taberkvlfai  and  LnngentnberkiUote.  417 

sie  wieder  ihre  gewöhnliche  Arbeit  und  Nfthrong  aafnehmen  und 
die  vonflgliche  Anstaltekost  mit  ihrer  systematischen  Hästong  des 
Körpers  wegfiUlt 

Die  Indikation  für  die  Anwendung  des  Tuberkulins  kann  ich 
sehr  kurz  und  für  das  (Gedächtnis  bequem  fassen:  so  lange  der 
Patient  noch  Aber  so  viel  Eörperkraft  TerfBgt,  dass  er  sich  ausser 
Bett  bewegen  kann,  wird  sich  dasselbe,  auch  in  schweren  Fällen, 
hilfreich  erweisen. 

So  lange  die  Herzkralk,  auf  die  es  natürlich  in  erster  Linie 
ankommt,  nicht  unter  das  fftr  den  Fortbestand  des  Lebens  un- 
erlässliche  Minimum  gesunken  ist,  so  lange  ist  meistens  der  Kranke 
auch  zu  dieser  Leistung  befähigt.  Selbst  dann  wird  man  natürlich 
gut  tun,  diesen  sofort  ins  Bett  zu  schicken,  damit  er  seine  Herz- 
kraft durch  unnützes  Umhergehen  nicht  in  Anspruch  nimmt  und 
sie  von  ihrer  in  diesem  Falle  wichtigsten  Leistung  ablenkt 

Was  lehrt  uns  all  das  verschiedenfache  Fiasko,  das  bisher 
bei  der  Behandlung  der  Lungentuberkulose  die  offizielle  Wissen- 
schaft mit  ihren  rein  äusserlichen  oder  rein  innerlichen  oder  ihren 
kombinierten  Heilyerfahren  erlitten  hat? 

1.  Dass  —  aUgemein  gesprochen  —  rein  äusserliche  Heil- 
methoden sehr  langwierig  und  unsicher  sind. 

2.  Dass  die  rein  innerlichen  Anwendungen  d.  h.  die  Arzneien 
auf  unrichtige  Voraussetzungen  (Antiseptika)  oder  ungenügende 
und  einseitige  Laboratoriumsyersuche  (Tierexperimente)  hin  ge* 
geben  wurden. 

3.  Dass  infolgedessen  bei  kombinierten  Ver&hren  die  äusser- 
lichen Medikationen  entweder  durch  die  innerlichen  nicht  genügend 
unterstützt  oder  gar  durch  sie  gehemmt  wurden. 

4.  Dass  wir  ein  Mittel  brauchen,  das  die  Zellen  des  Lungen- 
gewebes und  des  Blutes  in  ihrem  Kampf  mit  den  TuberkelbazUlen 
in  bestimmter  Weise  unterstützt,  denn  dies  ist  ein  Kampf  von 
Zellen  gegen  Zellen,  —  mit  einem  Wort:  wir  müssen  ein  Spezifikum 
liabenl  Das  ist  nun  zwar  eine  Binsenwahrheit:  nach  einem  Spe- 
zifikum hat  die  Wissenschaft  schon  längst  gesucht,  aber  leider 
unter  falschen  Prämissen,  weshalb  auch  der  Erfolg  bislang  aus- 
blieb« Für  eine  Zelle  sind,  wie  uns  zahlreiche  biologische  und 
biochemische  Experimente  beweisen,  Verdünnungen  giftig,  denen 
unsere  Pharmakologen  gemeinhin  jegliche  Wirksamkeit  absprechen, 
und   diese  Verdünnungen  müssen   noch  eine   erheblicbe  weitere 
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Ver JannaDg  erfahren^  —  und  dies  ist  eben  wieder,  infolge  UDeerar 
UDgenflgenden  techniscben  HiUsmitteli  nur  am  Krankenbett  sa  be- 
weisen —  ebe  sie  zu  einem  Lebensreiz  der  Zelle  sich  gertalteiL 
Wir  mögen  uns  dreben  und  wenden,  wie  wir  wollen,  wfar  werden 
mit  Notwendigkeit  aof  die  Babn  gedrängt,  die  Habnemann  nns  ge* 
wiesen  und  die  wir  am  Krankenbett  als  die  ricbtige  erkannt  baben: 
den  Weg  der  HomSopatbie.  Den  Begriff  »Isopatbie*  können  wir 
nnnmebr  rubig  unterscblagen,  denn  der  Begriff  der  Spezifitftt,  der 
uns^er  Homöopathie  innewobnt,  scbliesst  Homeion  und  Ison  ein.  — 

Wir  wollen  mit  dem  scbwersten  Falle  beginnen!  In  aolchen 
und  tbnlicben  muss  man  sich  selbstverstilndlich  damit  begnügen, 
den  Kranken  von  dem  nahen  Tode  gerettet  und  ihm  f&r  einige 
Zeit  ein  einigermassen  erträgliches  Dasein  geschaffen  za  haben. 

1.  Frl.  H.,  Schöppenstedt  bei  Braunschweig,  19  Jahre  alt, 
kam  ans  der  Behandlung  des  Herrn  Professor  Schulze  in  Brann- 
schweig,  der  die  Kranke  aufgegeben  hatte,  in  die  meinige. 

AnamieBe:  Hereditäre  Belastung  von  elterlicher  Seite  nicht 
vorhanden,  dagegen  von  grosselterlicber  Seite  —  die  Tuberkuloae- 
empfänglicbkeit  fibei*springt  ja  nicht  selten  eine  Generation  — ; 
die  Kranke  sei  von  Jugend  an  sehr  zart  und  gcbwächlich  gewesen, 
nSkrofulöse^  Erkrankungen  seien  im  Kindesalter  nicht  vorhanden 
gewesen,  ebenso,  bis  vor  Jahresfrist,  keine  anderweitigen  schweren 
Krankheiten  vorangegangen.  Im  letzten  Jahre  dagegen  seien  mit 
kurzen  Pausen  mehrere  katarrhalische  (und  wohl  auch  pneumo- 
nische) Erkrankungen  aufgetreten.  Von  dem  letzten,  scbwersten 
dieser  Anfälle  habe  sie  sich,  zwar  sehr  langsam,  aber  doch  ziemlich 
vollständig  erholt  und  sei  noch  Aber  die  Weihnachtszeit  1902  frei 
von  Beschwerden  gewesen.  Nun  sei  sie  im  Februar  1903  von 
neuem  und  zwar  mit  Fieber  erkrankt  und  die  Sache  habe  sich 
allmählich  immer  mehr  verschlimmert. 

Statoa  praeaens:  29.  V.  1903.  Exzessive  Abmagerung, 
Anämie  und  Schwäche:  das  Dnterhautfettgewebe  ist  gänzlich  ge- 
schwanden, die  Gesichtsfarbe  wächsern,  das  Körpergewicht  habe 
85  Pfund  betragen.  Allerdings  sei  dieser  Wert  schon  vor  vielen 
Wochen  ermittelt  und  seither  sei  sie  nicht  wieder  gewogen  worden. 
Trotz  dieses  Zustandes  befindet  sich  die  Kranke  ausser  Bett. 
Häafiger  lockerer  Husten;  jedoch  sind  die  Exspirationaatösse  so 
schwach,   dass  der  Schleim  nicht  bis  in  die  Mundhöhle  gelangt 
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Aasgesproeheute  Hektik:  morgeiiB  Babnormale  Tempfratnreai 
abendliche  Steigerung  am  heutigen  Tage  40,2  o  (|).  Atmung  raeeh 
und  oberflichlich.  Pals  klein,  ausgesprochen  fadenförmig  „wie 
wenn  ein  Zwirnsfaden  unter  dem  Finger  durchgesogen  wird**, 
nnsthlbarl 

Die  Perkussion  zeigt  absolute  Dämpfung  der  gansen  rechten 
Lunge,  fiber  der  linken  Lunge  ist  sie  bis  auf  eine  drei  Finger 
breite  absolute  Dämpfung  der  Spitze,  relativ.  Völlig  gesunde 
Partieen  sind  auf  der  linken  Seite  nur  yereinzelt  zu  finden. 

Diagnoie:  Diffuse,  subchronische,  käsige,  tuberkulöse  Pneu- 
monie. 

PrognMe:  Sollte  ich  den  Fall  Überhaupt  noch  flbemehmen, 
einen  Fall,  in  dem  die  Beaktionskraft  des  E&rpers  sicherlich  end- 
gültig Ton  der  Krankheit  zu  Boden  geworfen  war?  Doch  einerseits 
war  auch  hier,  wie  so  oft,  die  Homöopathie  der  letzte  Bettungs- 
anker der  Angehörigen,  andererseits  war  es  mir  darum  zu  tun 
festzustellen,  wie  weit  die  Macht  des  Tuberkulins  reiche,  und  dazu 
erschien  mir  dieser  Fall  ganz  besonders  geeignet.  Oelingts,  so 
wiegt  dieser  eine  Fall  mindestens  10  Laboratoriumsexperimente 
auf;  gelingts  nicht,  so  hatte  ich  wenigstens  die  beruhigende  Ge- 
wissheit, dass  hier  jedes  andere  Heilverfahren  den  Oipfel  der 
Machtlosigkeit  erreicht  hatte.  Eigentlich  sprach  ich  der  Kranken 
nur  noch  eine  Lebensdauer  von  1—2  Tagen  zu;  denn  ich  begriff 
nicht,  womit  sie  noch  atmete. 

Therapie:  Chi  ya  piano,  va  sano:  wenn  noch  ein  Bestehen 
Beaktionskraft  in  diesem  Körper  schlummerte,  so  musste  dies  vor- 
sichtig geweckt  werden,  wollte  ich  nicht  riskieren,  dass  es  sich  in 
einem  letzten  heftigen  Sturme  plötzlich  und  nutzlos  erschöpfe« 
Wenn  irgendwo  verdfinnte  Arzneien  am  Platze  sind,  so  ists  in 
solchen  Fällen,  in  denen  man  mit  starken  Dosen  lediglich  eine 
heftige  Beaktion  mit  rasch  folgender  endgültiger  Erschlaffung  der 
Lebenskraft  erzielt.  Ausdrficklich  sage  ich  Lebenskraft;  denn 
dass  es  sich  um  eine  Kraft  handelt,  wird  mir  selbst  der  einge- 
fleischteste Anhänger  des  Exaktheits-Dogmas  und  Leugner  der 
Lebenskraft  zugeben  mttssen;  ebenso,  dass  diese  Kraft  ganz  spe- 
zifische Eigentflmlichkeiten  besitzt,  deren  Eigenart  wir  noch  gar 
nicht  kennen,  die  mit  den  uns  bekannten  Formen  der  Schwerkraft 
in  sehr  vielen  Punkten  nicht   die  geringste  Ähnlichkeit  haben. 
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Nanl  Fflr  solche  Dinge  müssen  wir  in  der  Wissenschaft  stehende 
Begriffe  haben,  mit  denen  wir  operieren  können  —  sofern  wir 
nicht  gesonnen  sind,  all  diese  Vorgänge  geflissentlich  za  igno- 
rieren und  das  letztere  ist  für  den  Arzt  unmöglich,  da  ihn  dies 
nicht  vorwärts,  sondern  rückwärts  führt.  —  Chi  ya  sano,  vien 
lontano:  wir  werden  ja  sehen,  wie  weit  wir  kommen.  Insbesondere 
die  linke  Lunge  bot  noch  einige  Chancen:  da  wickelte  sich  yiel- 
leicht  noch  manches  gesunde  Lungenstückchen  aus  dem  Chaos 
heraus,  wenn  nur  erst  wieder  tüchtig  Schleim  nach  aussen  be- 
fördert wird.  Der  Fall  ist  tatsächlich  ein  hübsches  Demon- 
strationsobjekt geworden,  obgleich  die  Kranke  starb. 

Ordln.:  Tuberculin.  D.  7.  und  Veratr.  alb.  D.  5.  alle  zwei 
Stunden  abwechselnd  je  fünf  Tropfen.    Bettruhe. 

Da  ich,  um  die  Kranke  zu  sehen,  einen  Weg  YOn  144  km 
per  Bahn  (bin  und  zurück)  zurücklegen  musste,  wozu  ich,  ein- 
schliesslich des  mehrfachen  Aufenthalts,  von  morgens  8  Uhr  bis 
nachmittags  5  Uhr  brauchte,  so  dauerte  es  eine  Woche,  ehe  ich 
sie  wiedersah.  Um  jedoch  in  der  Zwischenzeit  auf  dem  Laufenden 
zu  bleiben,  liess  ich  mir  die  Morgen  ,  Mittags-  und  Abend-Tem- 
peratur der  Kranken  aufnotieren  und  mir  den  Zettel  jeden  zweiten 
Tag  zuschicken.  Nicht  wenig  erstaunte  ich,  als  ich  gleich  für  den 
Abend  des  Tages,  an  dem  die  Arzneien  zum  erstenmale  einge- 
nommen worden  waren,  die  Abendtemperaturangabe  bemerkte: 
38,7  0(1).  „Zufallet  wird  man  hier  unwillkürlich  ausrufen.  Nun, 
wir  werden  ja  sehen  1  Also  um  1,6  ^  war  die  Temperatur  gesunken. 
In  dem  mitfolgenden  Briefe  stand,  dass  wieder  Auswurf  vor- 
handen sei  und  der  Kräftezustand  sich  nicht  weiter  ver- 
schlechtert habe.  Nun  kam  es  noch  auf  den  objektiven  Befund, 
speziell  auf  das  Verhalten  des  Herzens  an.  Waren  das  alles  auch 
durchweg  günstige  Anzeichen,  so  ist  man  doch  bei  so  völlig  dar- 
niederliegender Herzkraft  nicht  im  mindesten  vor  Überraschungen 
gesichert. 

5.  VI.  03.  Nahrungsaufnahme,  die  übrigens  schon  vorher 
völlig  ausreichend  war,  genügend.  Schlaf  öfter  durch  Husten  ge- 
stört, welch  letzterer  sich  bedeutend  vermehrt  hat  —  übrigens 
ein  Zeichen  wieder  erwachender  Reaktionskraft,  sofern  nicht 
objektiv  ein  Zunehmen  der  Lungendämpfungen  stattfindet.  Und 
dies  war  nicht  der  Fall.  Im  Gegenteil!  Der  Schall  links  unten 
beginnt  sich   aufzuhellen  —  nicht  in  toto  und  gleichmässig  fort- 
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schreitend,  Bondem  in  einzelnen  zerstreut  liegenden  Fartieen,  die 
eben  den  Teilen  der  Lungen  entsprachen,  die  nur  durch  die  zurttck- 
gestauten  Schleimmassen  verstopft  waren.  Rechts  ist  der  Befund 
derselbe. 

Puls  (mittags  12  ühr,  wo  keine  Temperatursteigerung  vor- 
handen) ziemlich  kräftig,  regelmässig  78.    Aussehen  besser. 

Die  Prognose  ist  nun  natflrlich  gfinstiger  geworden.  Allein 
ich  traute  der  Sache  doch  nicht  recht.  Denn  wieviel  gesunde 
Lunge  würde  im  günstigsten  Falle  noch  heraus  kommen?  Würde 
dies  für  den  Fortbestand  des  Lebens  genügend  sein?  Würde  die 
Herzkraft  nicht  nach  kurzem  von  neuem  erschlafifen?  Je  öfter  ich 
den  aufs  äusserste  abgemagerten  Körper  betrachtete,  um  so  wahr- 
scheinlicher wurde  mir  das  letztere. 

QrdliL:    Letzte. 

11.  VL  03.  Letzte  Nacht  sehr  viel  quälender  Husten.  Qelb- 
grfinUcher,  zäher,  klumpiger  Auswurf,  der  in  der  verflossenen 
Woche  ziemlich  leicht  herausbefördert  worden  war,  wird  spärlicher 
und  schwieriger  entleert.  Der  Puls  ist  klein  und  rasch.  Etwas 
Bronchialrasseln,  das  die  Kranke  selbst  hört  und  mit  »Piepen** 
bezeichnet,  vorhanden.  Dagegen  ist  der  Lungenbefund  links  be- 
deutend besser  wie  das  letzte  Mal  Die  absolute  Dämpfung  der 
linken  Spitze  ist  ebenso  wie  die  der  rechten  Seite  noch  dieselbe. 

Ordln.:  Tuberculin.  D.  7.  und  Tartar.  emetic.  D.  4.  alle  zwei 
Stunden  abwechselnd  je  fünf  Tropfen,  Veratr.  alb.  D.  5.  morgens 
5  Tropfen  vor  dem  Frühstück,  und  abends  6  Tropfen  nach  dem 
Abendessen.  Die  übrige  Zeit  des  Tages  hindurch  werden  die 
beiden  ersten  Arzneien  in  der  angegebenen  Weise  genommen.  Zu 
dieser  eigenartigen  Verordnungsweise  nehme  ich  nur  selten  meine 
Zuflucht,  wenn  ich  die  Überzeugung  habe,  dass  ieh  ein  neues 
Mittel  haben  muss  und  doch  die  beiden  anderen  nicht  entbehren 
zu  können  glaube.  Dies  bildet  natürlich  nur  ein  Übergangsstadium 
in  der  Verordnung. 

17.  VI.  03.  In  der  Zwischenzeit  sind  der  Beschreibung  nach 
anscheinend  mehrere  Anfälle  erneuter  Herzschwäche  aulgetreten, 
weshalb  ich  Crataegus  oxyacanth.  verordnete:  nach  Bedarf  einmal 
täglich  einen  Theelöffel  voll.  Veratr.  alb.  wird  nunmehr  weggelassen. 
Heute  ist  der  Puls  wieder  besser,  das  Lungengewebe  auf  der 
linken  Seite  in  der  Hauptsache  frei,  nur  die  Bronchien  auf  dieser 
Seite  noch  katarrhalisch   afifiziert.     Appetit  ist  unverändert  gut. 
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BeKfiglieh  der  Diät  mache  ich  keine  strengen  Vorachrifteni  Boten 
die  Verdauung  gut  funktioniert.  Mit  den  ewigen  ScUeimsappen 
und  fthnlichen  langweilig  schmeckenden  Speisen,  vor  allem  aber 
mit  den  konsistenten  kflnstlichen  Nährpräparaten  pflegt  man  dorn 
Kranken  nur  zu  leicht  den  Appetit  su  ndimen.  Selbst  schwerer 
verdauliche  Speisen  gestatte  ich  ruhig,  sofern  die  Kranken  ein 
unwiderstehliches  Verlangen  danach  äussern,  aber  mit  dem  Zu- 
sätze, erst  einen  vorsichtigen  Versuch  mit  der  betreflFenden  Speise 
zu  machen  und  sie  sofort  wegzunehmen,  sobald  dieser  nicht  zur 
Zufriedenheit  ausflLllt.  Und  dann  möglichst  viel  Abwechselang  in 
die  Kost  hineinbringen,  das  sollte  das  erste  Bestreben  des  Arztes 
und  der  Angehörigen  seiul 

23.  VI.  03.  Die  AnftUe  von  Herzschwäche  haben  sich  nicht 
wiederholt.  Da  sich  die  Grataegus-Gaben  zu  gross  erwefaen  und 
aufregend  wurken,  so  wird  mit  diesem  Mittel  auf  aweiiial  täglich 
10  Tropfen  zurflckgegangen.  Auswurf  wird  wieder  leichter  ent- 
leert und  hat  sich  verringert.  Die  linke  Lunge  ist  bis  auf  die 
Spitze  frei,  die  rechte  noch  wie  zu  Anfang.  Das  Aussehen  bessert 
sich  zusehends,  obwohl  die  körperliche  Schwäche  noch  recht  gross 
ist.  Appetit  und  Verdauung  gut.  Schlaf  weniger  durch  Husten 
gestört.  Leider  war  es  mir  nicht  möglich,  die  Angehörigen  aar 
Eontrollierung  des  Körpergewichts  zu  bewegen.  Sie  fürchteten 
jedenfalls,  dass  dasselbe  so  gering  sein  würde,  dass  das  Efflsbnis 
selbst  sie  und  die  Kranke  nur  unnütz  aufregen  würde,  und  aua 
letzterem  Qrunde  bestand  ich  schliesslich  nicht  mehr  darauf. 

Ordinu:  Tuberculin.  und  Tartar.  raietic.  (zweistündlich  im 
Wechsel  je  fünf  Tropfen)  fortgesetzt.  Übrigens  erwies  sich  für 
den  sehr  geschwächten  Körper  die  Verdünnung  des  Tartar.  emetic. 
als  zu  tief.  Die  Reaktion  wurde  zu  heftig,  es  trat  Husten  und 
Würgen  auf^  auch  ohne  dass  Schleim  vorhanden  gewesen  wäre. 
Deshalb  musste  ich  das  Mittel  eine  Dezimale  höher  geben. 

1.  VII.  03.  Die  Besserung  hält  an.  Die  abendlichen  Tem« 
peratursteigerungen  bewegen  sich  kontinuierlich  zwischen  38,1<^ 
und  88,30,  abgesehen  von  einem  einzigen  Tage  und  das  ging  so 
zu.  Eben  sagte  ich,  dass  zeitweise  übermässiges  Husten  und 
Würgen  auftrat.  Durch  einen  dieser  HustenanfäUe  veranlasst, 
setzte  der  Vater  der  Kranken  auf  eigene  Faust,  da  er  infolge  der 
grossen  Entfernung  meinen  Bat  nidht  rechtzeitig  einholen  zu  können 
glaubte,  eines  der  beiden  Mittel  aus,  die  zweistündlich  im  Wechsel 
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genomniaii  warden;  an  dieBem  Tage  nun  stieg  plöt&lich  die  Tem- 
peratur auf  39,4<>.  Welches  der  beiden  Mittel  er  weggelaBsen 
hatte»  konnte  er  nicht  wisseni  da  ihm  die  Namen  der  Arzneien 
unbekannt  waren.  Nan,  das  konnte  ich  ja  leicht  feststellen,  dein 
die  ¥on  mir  dispensierten  Arzneien  tragen  ohne  Ausnahme  in  der 
linken  unteren  Ecke  der  Etikette  die  jeweilige  Nummer  des 
Arzneijournals,  das  fortlaufend  numeriert  ist.  Welches  Büttel 
ausgesetzt  worden  war,  war  mir  zwar  infolge  des  Verhaltens  der 
Körpertemperatur  ziemlich  Uar:  nämlich  das  Tuberkulin.  Und  so 
war  es  auch.  —  Am  nächsten  Morgen  wurde  natürlich  sofort  das 
Tuberkulin  weitergegeben  (auf  meine  Veranlassung)  und  Tartar. 
emetic.  Terdflnnt  Am  Abend  dieses  Tages  ging  die  Temperatur 
auf  S8»l*  surfick  und  hielt  sich  mit  geringen  Schwankungen  Ton 
einzelnen  Zehntelgraden  auf  dieser  Höhe.  Also  wieder  eine  Diffe- 
renz von  Ifi^  —  Wieder  Zufall? 

Schwerlich  I  Dies  ist  meiner  Ansicht  nach  nichts  weiter,  als 
die  bekannte  Reaktion,  die  schon  bei  den  ersten  Koch'schen  Tu- 
berkulin-Injektionen  auftrat  —  damals  allerdings  in  geradezu  be- 
drohlicher, ja  lebensgefährlicher  Form.  Aber  diese  Reaktion  ut 
durch  die  entsprechende  Verdfinnung  entsprechend  abgeschwächt, 
aus  dem  konzentrierten,  giftigen,  lähmenden  Stoff  ist  eine  verdOnnte, 
ungiftige,  spezifisch  belebende  Arznei  geworden  —  wieder  ein 
schlagender  Beweis  f&r  die  Richtigkeit  des  biogenetischen  Grund- 
gesetzes der  F^rofessoren  Arndt  und  Schulz  in  Oreifieiwald.  Dieses 
Gesetz  soUte  ftbrigens  eigentlich  den  Namen  Hahnemann's  tragen, 
dessen  Priorität  nicht  zu  bezweifeln  ist. 

Koch  bekam  bei  seioen  ersten  Versuchen  bekanntermassen 
auch  eine  Reaktion  des  Körpers  in  günstigem  Sinne,  die  zweifel- 
los dem  umstände  zuzuschreiben  ist,  dass  zunächst  nur  ein  geringer 
Teil  des  injizierten  Tuberkulins,  gewissermassen  eine  homöopathische 
Verd&nnung,  von  der  Injektionsstelle  weg  resorbiert  und  in  die 
Säftemasse  eingefährt  wird:  die  Folge  ist  eine  belebende  Wirkung 
auf  den  Organismus  und,  da  wir  es  mit  einem  Spezifikum  zu  thun 
haben,  eine  spezifisch  belebende  Wirkung.  Jetzt  kommt  aber 
das  dicke  Ende  hinterdrein:  Kaum  ist  dieser  gttnstige  Einfluss 
dem  beobachtenden  Arzte  offenkundig  geworden,  da  folgt  auch 
schon  nach  Resorption  der  ganzen  giftigen  Tuberkulindosis  die 
sekundäre  Lähmung  und  nun  fliegt,  da  die  Herren  Allopathen  eine 
biologische  Schulung  nicht  genossen  und  deshalb  fftr  die  Notwen- 
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digkeit  der  Arzneiverdfinnang  kein  Verst&ndDis  haben,  das  ganse 
schöne  Mittel  auf  den  Misthaufen. 

Aus  diesen  Erfahrungstatsachen  ergeben  sich  ffir  uns  zwei 
Konsequenzen: 

1.  Die  subkutane  Injektion  ist  eine  minderwertige  Applikations- 
methode: tatsächlich  kann  die  Spritze  in  allen  Fällen  umgangen 
werden. 

2.  ^Der  Körper  hat  an  sich  das  Bestreben,  in  den  Zustand 
der  Gesundheit  zurückzukehren*  lautet  ein  Satz,  den  ich  einmal 
irgendwo  —  wo  weiss  ich  leider  nicht  mehr  —  gelesen  habe. 
Wie  macht  er  das?  Mechanisch,  wie  etwa  ein  Pendel,  das  bestrebt 
ist,  in  den  Zustand  der  Buhe  zurückzugelangen,  also  gleichsam 
unbewnsst?  —  Nein  bewusst!  sofern  man  natflrlich  bei  den  ZeUen 
des  menschlichen  Körpers,  abgesehen  von  den  Gehirnzellen,  yon 
einem  Bewusstsein  reden  darf.  Hier  muss  man  sich  deshalb  ver- 
gegenwärtigen, dass  alle  Zellen  unseres  Organismus  Kinder  ein 
und  derselben  Mutter,  einer  Eizelle,  sind,  dass  nur  durch  differenten 
Gebrauch  eine  morphologische  und  physiologische  Differenzierung 
unter  ihnen  entstanden  ist  und  dass  wir  jede  einzelne  Zelle  als 
ein  einzelliges  Tier  aufzubssen  habeUi  das  somit  auch  alle  Eigen- 
schaften eines  einzelligen  Lebewesens  hat.  So  vides  wir  auch  im 
Leben  der  gesunden  wie  der  kranken  Zelle  auf  Beizwirkungen, 
also  auf  eine  unbewusste  Beaktion  zurückzuführen  yermögen,  so  ge- 
nfigt das  doch  nicht  zur  Erklärung  all  dieser  Vorgänge,  denn 
flberall  stossen  wir  schliesslich  auf  einen  Begriffi  den  wir  auf 
diesem  Wege  mit  noch  so  vieler  Mühe  nicht  genügend  zu  erklären 
Termögen:  den  Begriff  der  Spezifität,  dem  ein  zweiter  noch  viel 
komplizierterer  auf  dem  Fusse  folgt,  der  der  Individualität. 
Wir  bekommen  als  Ausdruck  der  Wirkung  eines  Spezifikums 
eine  spezifische  Beaktion  von  Seiten  des  kranken  Körpers,  die 
wir,  da  sie  sich  vorwiegend  in  dem  erkrankten  Organ  abspielt, 
auch  als^örtliche  bezeichnen  können.  Verschieden  von  dieser 
ist  die.individuelle  Beaktion  d.  h.  das  jeweils  verschieden  geartete 
Verhalten  ^des^^Individuums  einem  Arznei-  oder  Giftstoffe  gegenüber. 
Gerade  diei  letztere  ist^s,  die  nur  zu  häufig  dem  Arzte  —  ganz 
besonders  dem^allopathischen  —  die^  schönsten  Laboratoriumser- 
gebnisse und  Berechnungen  über  den^Haufen  wirft:  denn  ihr  Wesen 
ist  noch  fast  völlig  unbekannt  und  wir  sehen  sie  bloss  am  ganzen 
unierteilten  Organismus  (am  Krankenbett).  Dass  diese  individuelle 


Br.  Jftg«r,  Tnberkiilia  und  LnngeiitiiberiniloBe.  425 

und  sam  Teil  auch  die  spezifische  Reaktion,  die  wir  auch  unter 
dem  Begriff  der  aktiven  Tätigkeit  yereinigen  können,  eine  bewusste, 
auf  einen  bestimmten  Zweck  gerichtete  Aktion  des  Körpers  ist, 
dass  hier  nicht  bloss  mechanistische  Verhältnisse  obwalten,  daffir 
einige  Beispiele!  Allgemein  bekannt  sind  die  Gesetze  der  Osmose: 
alle  tierischen  Membranen  lassen  Flfissigkeits-  und  zwischen  diesen 
befindliche  Salzmolekfile  durch  ihre  Poren  hindurchtreten  und 
dieses  Gesetz  hat  man  stillschweigend  auch  auf  lebende  Mem- 
branen ausgedehnt.  Möglich,  dass  das  bei  gesunden  Membranen 
der  Fall  ist,  aber  nicht  einmal  wahrscheinlich.  Denn  am  Kranken- 
bett können  wir  unzähligemal  beobachten,  dass  der  Körper  die 
Fähigkeit  hat,  sich  aktiv  gegen  Schädlichkeiten  zu  wehren,  sie  z.  B. 
aus  dem  Magen  nach  oben,  durch  den  Darm  nach  unten  auszu- 
stOBsen,  statt  sie,  sofern  sie  flüssig  sind,  einfach  ruhig  durch  deren 
Schleimhautmembranen  durchtreten  zu  lassen.  Weiter  haben  wir 
die  Phagozytose  —  ebenfitlls  eine  bewusste. aktive  Tätigkeit,  — 
sowie  die  Nahrungsaufnahme  durch  die  ZeUen  der  Darmzotten  und 
das  vorläufige  Unschädlichmachen  eingedrungener  fester  Stoffe 
(Bakterien)  durch  aktive  Abtötung  und  Transportierung  seitens 
der  weissen  Blutzellen  nach  den  benachbarten  Lymphdrüsen.  — 

Einmal  hat  mir  mein  eigener  Magen  schlagend  bewiesen,  dass 
er  sich  gegen  etwas  zu  wehren  versteht,  was  ihm  gerade  nicht 
passt,  und  dass  er  im  stände  ist,  den  anerkanntesten  Gesetzen  der 
Physik  ein  Schnippchen  zu  schlagen.  In  dem  sehr  heissen  Sommer 
1898  war  ich  als  Unterarzt  beim  Militär  eingezogen  und  bekam 
einmal  nachts  einen  heftigen  akuten  Darmkatarrh.  Morgens  litt 
ich  infolge  der  Hitze  und  des  Säfteverlustes  an  heftigem  Durst, 
weshalb  ich  einen  Halbliterkrug  Selterswasser  austrank.  Nun  ging 
ich  zum  .Dienst,  hatte  jedoch  in  der  ganzen  Zeit  das  Oefllhl,  als 
läge  an  Stelle  des  Magens  ein  faustgrosser  Stein,  dabei  Magen- 
schmerzen und  Übelkeit.  Nach  zwei  Stunden,  als  ich  wieder  zu 
Hause  war,  trat  Erbrechen  auf;  das  Erbrochene  bestand  aus  klarem 
Wasser  mit  wenig  Schleim  darin  und  die  Wassermenge  betrug 
gerade  ein  halbes  Liter.  In  der  Zwischenzeit  hätte  nach  den  Ge- 
setzen der  Osmose  das  ganze  Wasser,  das  zudem  unter  dem  Drucke 
des  kontrahierten  Magens  stand,  wodurch  die  Diffusion  hätte  enorm 
beschleunigt  werden  mflssen,  durch  die  grosse  in  Falten  liegende 
Schleimhautoberfläche  hindurch  den  Magen  verlassen  haben 
mtkssen.  — 
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Als  aktive  Tätigkeit  haben  wir  aach  die  RegoUeroiig  der 
Blatversorgang  eines  erkrankten  Organs  seitens  des  Kftrpera  wtd- 
zufassen.  Diese  ist  sogar  so  sehr  zweckmftssig  ansgebildeti  dass 
I.  B.  in  Krankheitsstadien,  in  denen  der  Fortbestand  des  Lebens 
in  Frage  steht,  das  Herz  je  nachdem  die  ganze  anr  Verffigong 
stehende  Blntmenge  oder  den  grössten  Teil  derselben  nach  dem 
«lebenswichtigsten*  Organe  wirft 

Damit  haben  wir  nnn  den  Schlüssel  znm  Yersttndnis  dessen, 
WM  wir  Reaktionskraft  des  Körpers  nennen,  d.  h.  die  Summe  der 
AbwehrYorrichtnngen  des  Körpers,  also  znnächst  der  allgemeinen 
Reaktionskraft.  Aber  es  sind  auch  genOgend  Faktoren  vorhanden, 
die  uns  das  Verständnis  der  spezifischen  —  oder  sagen  wir  besser 
örtlichen  —  Reaktion  näher  zu  bringen  im  stände  sind  —  in 
erster  Linie  die  aprioristische  Fähigkeit  des  Körpers,  auf  reflek- 
torischem Wege  den  Ort  der  Krankheit  zu  erkennen  und  aktiv 
mit  den  ihm  zustehenden  Hilfskräften  der  Krankheit  entgegenzu- 
arbeiten: Emährungsmaterial  in  grösserer  Menge  herbeizuschaffen 
(Kongestion);  durch  die  weissen  Blutzellen,  gesteigerte  Verbren- 
nungstätigkeit, Schweissausbruch  Krankheitsprodukte  wegsdutflen 
zu  lassen. 

Und  nun  verstehen  wir  auch  —  natOrlieh  nur,  sofern  wir  den 
Zweckbegriff  neben  dem  der  physiologischen  Oebrauchswirkung 
aufrecht  erhalten,  und  das  mQssen  wir  notgedrungen,  wie  uns  die 
tägliche  Erfahrung  am  Krankenbette  lehrt  —  die  Steigerung  der 
örtlichen  Reaktion  durch  unsere  spezifisch  gewählten  homöo- 
pathischen Arzneimittel.  Der  Körper  ist  im  stände,  eingef&hrte 
Arzneistoffe  grade  an  die  Stelle  zu  transportieren,  an  der  er  sie 
braucht  Voraussetzung  ist  natflriich,  dass  der  Stoff  nicht  lähmend 
anf  die  allgemeine  Reaktionskraft  einwirkt  und  dass  er  überhaupt 
an  der  betreffenden  Stelle  verwendbar  ist  d.  h.  eine  Affinität  zu 
dem  betreffenden  Organe  hat.  Diese  aber  stellten  wir  Homöo- 
pathen durch  Prüfung  nicht  nur  am  Tier,  sondern  auch  am  ge- 
sunden Menschen  fest,  wir  genQgen  sogar  durch  eingehende  Berück- 
sichtigung der  subjektiven  Krankheitserscheinungen  im  gewissen 
Sinne  den  Bedürfnissen  des  kranken  Individuums  und  bekommen 
deshalb  auch  eine  individuelle  Reaktion  in  günstigem,  belebendem 
Sinne.  Dass  das  nicht  nur  in  der  Theorie  so  ist,  beweisen  unsere 
Erfolge  am  Krankenbett  seit  Hahnemann's  Zeiten.  Biologie  und 
Physiologie  werden  uns  noch  manche  hübsche  Bestätigungen  fftr 
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die  Richtigkeit  unserer  Sache  bringen.  So  lange  diese  beiden 
Dissiplinen  noch  nicht  so  weit  sind,  ist  es  Sache  des  praktischen 
Arstes,  diesen  Fähigkeiten  des  Organismus  am  kranken  Menschen 
nachsuspüren:  es  wird  sich  auch  klinisch  noch  manches  Wissens- 
werte und  Ar  die  Therapie  Nützliche  zu  Tage  fördern  lassen.  — 

Ausdr&cklich  betone  ich  noch,  dass  meinen  obigen  Deduktionen 
lediglich  allgemein  bekannte  und  anerkannte  biologische  und  phy- 
siologische Fakta  zu  gründe  liegen  und  dass  ich  ausschliesslich 
die  Konsequenzen  daraus  gezogen  habe.  — 

Herr  H.,  Handwerksmeister,  Sarstedt,  erblich  belastet,  erkrankte 
ungefähr  Yor  Jahresfrist  und  war  bereits  in  einer  Lungenheilstätte 
gewesen.  Als  Mitglied  des  betreffenden  Krankenkassenvorstandes 
seines  Heimatsortes  hatte  er  sich  weiterhin  von  den  dortigen 
Ärzten  behandeln  lassen.  Die  Sache  war  jedoch  immer  schlimmer 
geworden  und  als  schliesslich  seine  Frau  ebenfalls  an  derselben 
Krankheit  hoffnungslos  darnieder  lag,  entschloss  er  sich,  die  Be- 
handlungsmethode in  wechseln  und  es  einmal  mit  der  Homöopathie 
SU  versuchen.  Wenige  Tage  nach  diesem  Entschluss  starb  seine 
FraUy  die  ich  nicht  mehr  in  Behandlung  bekommen  hatte. 

Als  ich  eines  Morgens  mein  Sprechzimmer  betrat,  fand  ich 
den  Patienten  halb  auf  mein  üntersuchungssopha  ausgestreckt 
nach  Luft  ringend,  die  Wangen  waren  eingefallen,  der  Körper 
stark  abgemagert,  Aussehen  blase,  häufiger  lockerer  Husten,  trotz- 
dem wird  nur  wenig  Auswurf  mit  Anstrengung  entleert,  ein  Zeichen 
bereits  weit  vorgeschrittener  Schwäche  der  Exspirationsmnskulatur 
und  ein  Zeichen  körperlicher  Schwäche  überhaupt.  Die  hervor- 
stechendsten und  den  Kranken  schwer  belästigenden  Erscheinungen 
waren  demgemäss:  Atemnot»  beim  Treppensteigen  sich  zur  Uner- 
trtglichkeit  steigernd,  und  grosses,  allgemeines  Schwächegeffibl, 
sowie  völlige  Appetitlosigkeit.  Die  Abnahme  des  Körpergewichts 
betrug  fiber  30  Pfund  (besonders  charakteristisch  ffir  die  Tuber- 
kulose ist  das  frühzeitige,  starke  Abmagern  der  Oberarme). 

Die  Herzschwäche  war  naturgemäss  sehr  gross,  aber  das  Herz, 
sowie  die  Körperkräfte  immer  noch  in  einer  besseren  Verfassung, 
als  in  dem  eben  beschriebenen  Falle.  Der  Lungenbefunl  war 
aber  nicht  minder  schlimm.  Gesundes  Lungengewebe  war  fast 
nirgends  mehr  anzutreffen,  was  die  starke  Atemnot  sehr  erklärlich 
machte.  Über  der  linken  und  der  rechten  Spina  scapulae  je  eine 
(austgrosse  Kaverne   mit   amphorisehem  Atmen   und   deutlichem 
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1.  Die  beiden  soeben  beschriebenen  Fälle  liegen  seht  Yer- 
öffentlichung  bereits  seit  zwei  Jahren  in  meinem  Schrank  in  der 
hintersten  Ecke;  ich  mochte  sie  nicht  mehr  sehen,  denn  sie  ärgerten 
michy  so  oft  ich  daran  dachte;  und  je  mehr  Erfahrungen  in  der 
Sache  ich  sammelte,  am  so  mehr  kam  ich  zu  der  Erkenntnis,  dass 
ich  die  beiden  eben  kurz  beschriebenen  F&lle  gar  nicht  dem 
Messer  hätte  auszuliefern  brauchen.  Frau  K.  bekam  eine  nieder- 
trächtige Neuralgie  des  Plexus  brachialis  (Druck  durch  die  Narbe) 
nach  der  Operation  und  Herr  V.  wird  die  seinige  wohl  nicht  lange 
Überlebt  habeui  was  bei  der  wegen  Magenkrebses  ausgeführten 
Gastrotomie  auch  nicht  anders  sein  kann.  Aber  so  geht's  jedem 
Arst:  es  braucht  lange,  bis  man  die  erschreckende  Bakterienfnrcht 
und  die  unglaubliche  Angstmeierei  abgestreift  hat,  die  dem  Jftnger 
der  Medizin  auf  den  deutschen  Hochschulen  grundsätzlich  einge- 
impft werden.  Erst  die  zunehmende  eigene  Erfahrung  und  unab- 
hängiges praktisches  Arbeiten  können  ihm  schliesslich  die  nötige 
therapeutische  Selbstständigkeit  geben. 

2.  Hier  nehme  ich  zweckmässig  den  durch  die  beiden 
Krankengeschichten  unterbrochenen  Faden  der  Einleitung  dieses 
Artikels  wieder  auf.  Die  Rfickkehr  zur  Urtinktur  hat  mir  zunächst 
der  heutige  Fall  Nro.  1.)  nahegelegt  —  allerdings  war  er  eben 
der  ausgesprochenste  unter  einer  Anzahl  anderer  mit  D.  12.  be- 
handelten, bei  denen  ich  wohl  eine  Verkleinerung  der  betreffenden 
Neubildung  zu  bemerken  glaubte,  dieselbe  jedoch,  wenn  ftberhaupt 
richtig  beobachtet,  nur  von  vorttbergehender  Dauer  war.  Den 
endgültigen  Ausschlag  gaben  aber  Erwägungen,  die  sich  aus  meinen 
eigenen  Erfahrungen  am  Erankenbetti  aus  dem  mir  bekannt  ge- 
wordenen Inhalt  jener  Ekthol-Brochflre,  aus  den  Nägeli'schen  Ver- 
suchen und  aus  unserem  Eonzentrations-Gesetz  und  einigen  anderen 
Beobachtungen  zusammen  ergaben.    Dnd  das  ist  folgendes: 

a)  Die  Thuja  ist  eine  Pflanze,  neben  der  und  unter  der 
andere  Pflanzen  gar  nicht  oder  nur  schwer  sich  zu  entwickeln 
und  zu  gedeihen  yermögen.    (?  Red.). 

b)  Das  aus  ihr  gewonnene  Arzneimittel  flbt  einen  wachs- 
tumshemmenden Einfluss  auf  die  Erreger  des  Krebses  und  auf 
Terwandte  Arten  von  Krankheitserregern  aus.  Unter  diesen  „Ver- 
wandten*^  yerstehe  ich  die  vorläufig  hypothetischen  Krankhdts- 
erreger  anderer  Neubildungen,  auch  gutartiger.  Nach  Ansicht 
eines  italienischen  Oelehrteui  dessen  Name  mir  leider  entfallen  ist, 
gehört  der  Krebserreger  in  die  Familie  der  Blasthomyzeten. 
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c)  ich  schlage  vor,  mit  einem  Aogehörigen  dieser  Gruppe, 
der  gat  isolierbar  ist,  Laboratoriums  versuche  auzusteliea,  ob  und 
bis  zu  welcher  Verdünnung  die  Thuja  sein  Wachstum  zu 
hemmen  vermag. 

d)  Die  Nägeli'schen  Versuche  mit  anderen  Stoffen  haben 
gezeigt,  dass  dies  noch  bei  erheblichen  Verdünnungen  der  Fall 
ist;  dass  aber  naturgemäss  die  tiefen  das  Wachstum  am 
meisten  beeinträchtigen.    Dass  dagegen 

e)  entsprechend  unserem  Konzentrationsgesetz  sehr  hohe 
Verdünnungen  die  Lebensfähigkeit  der  Zellen  anzuregen  Termögen 
und  zwar  grade  derjenigen  Zellen,  für  die  der  betreffende  Stoff 
in  tieferen  Gaben  ein  spezifisches  Lähmungsmittel  ist.  Daraus 
folgt: 

f)  dass  wir  die  Thuja  in  diesen  Fällen  besser  tief  geben; 
und  der  Erfolg  ist  (auch  empirisch  bestätigt)  dauernder. 

g)  Zum  Schluss  ist  als  besonders  wichtiges  Ergebnis  zu 
I  erwähnen,  dass  eine  Verdünnung  von  1:1000000000000  (1  Billion) 
f            eines  Mittels  noch  wachstumshemmend  einzuwirken  vermag. 

Unseren  Gegnern  gegenüber  mOchte  ich  noch  eine  Bemerkung 
machen:  „Wenn  Sie  eine  Neubildung  operiert  haben,  die  wir  für 
eine  bösartige  erklärten,  dann  gaben  Sie  meist  zu,  dass  das  eine 
bösartige  war.  Haben  wir  eine  solche  auf  arzneilichem  Wege  be- 
seitigt, so  ist  es  ihrer  Ansicht  nach  nie  eine  solche  gewesen« 
Die  Frage,  ob  gutartig  oder  bösartig  ist  nun  auf  klinischem 
und  nur  unsicher  auf  mikroskopischem  Wege  zu  entscheiden,  denn 
es  kommt  sehr  häufig  vor,  dass  selbst  Autoritäten,  wie  Herr  Geheim- 
rat V.  BoUinger  in  München,  eine  Neubildung  trotz  des  Mikroskops 
keiner  der  beiden  Kategorien  mit  Sicherheit  zuzuweisen  vermögen. 
Lassen  wir  den  ganzen  Streit  ruhenl  Fest  steht  jedenfalls,  dass 
wir  in  sehr  vielen  Fällen  des  Messers  entbehren  können,  gleich- 
gültig, ob  die  Neubildung  gutartig  oder  bösartig  ist,  und  dass  wir 
sie  mit  unseren  Arzneien  nicht  bloss  zum  Stillstand,  sondern  sogar 
zum  Bückgang  bringen  können. 
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äuBserlich  sichtbar  —  angeschwollen.  Als  Ursache  dieser 
Schwellung  konnte  ein  akutes  (heftiger  Stoss  gegen  die  linke  Brost: 
Pfingsten  1900)  und  ein  chronisches  Trauma  (ständiger  Druck  des 
Stickrahmens  gegen  die  linke  Brust  beim  Sticken)  festgeatellt 
werden. 

Die  Untersuchung  ergab  eine  beträchtliche  Anschwellung  der 
linken  Brustdrüse,  in  der  zwei  ziemlich  harte  Körper,  einer  Ton 
Mannsfausty  der  andere  von  Einderfaust-Grösse,  gut  abgrenzbar, 
zu  ffihlen  waren.  Insoweit  wäre  die  Diagnose  nicht  schwierig  ge- 
wesen; nun  kam  aber  noch  eine  merkwürdige  Erscheinung  hinzu: 
in  der  Tiefe  war  undeutliche  Fluktuation  wahrnehmbar,  sodass  ich 
zunächst  an  einen  Abszess  mit  verdickten  Wandungen  dachte. 
Allein  einerseits  war  die  Körpertemperatur  normal,  andererseits 
deuteten  die  heftigen  Schmerzen  auf  eine  Verschlimmerung  des 
Krankheitsprozesses  hin  und  aus  diesem  Grunde  hätte,  falls  das 
wirklich  zwei  circumskripte  Abszesse  gewesen  wären,  mindestens 
von  neuem  Fieber  auftreten  müssen.  Bötung  der  Brustdrüse  und 
subjektives,  wie  objektives  Hitzegefühl  an  der  erkrankten  Stelle 
fehlten  gänzlich. 

Also  das  konnte  es  nicht  seinl  Jedenfalls  war  mit  diesem 
Befund  die  Prognose  günstiger  geworden,  da  sämtliche  bösartigen 
Neubildungen  nicht- cystischer  Natur  sind,  und  nun  blieb  eigentlich 
per  ezclusionem  nichts  anderes  übrig,  als  die  Geschwülste  für  gut- 
artige cystische  Tumoren  zu  erklären. 

DlüNgnose:  Adeno-Kystoma  mammae. 

Qrdiit:  Thuja  D.  12.  und  Arsen,  alb.  D.  5.  zweistündlich  im 
Wechsel. 

Nach  Verlauf  von  14  Tagen  waren  die  Geschwülste  auf  ein 
Drittel  ihrer  bisherigen  Grösse  reduziert. 

Verordnung  fortgesetzt. 

Im  weiteren  Verlaufe  vergrösserten  sie  sich  jedoch  von  neuem 
und  nun  verwies  ich  die  Kranke  in  die  chirurgische  Universitäts- 
klinik nach  Göttingen  zur  Operation;  denn  einmal  hatte  ich  mit 
Thuja  noch  sehr  wenig  eigene  Erfahrungen  zu  machen  Gelegenheit 
gehabt  und  dann  stand  die  Diagnose  doch  auf  etwas  schwachen 
Füssen. 

Die  am  20.  IX.  1900  von  Herrn  Professor  Bosenbach  per- 
sönlich ausgeführte  Operation  (Amputation  der  linken  Brustdrüse 
mit  gänzlicher  Ausräumung  der  linken  Achselhöhle)  hat  die  Diagnose 
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in  der  Hauptsache  best&tigt  Es  hat  sich  tatsächlich  am  cystische 
Tumoren  gehandelt;  doch  konnte  ich  über  die  mikroskopische  Zn- 
sammensetsnng  derselben  nichts  erfahren.  Die  diesbezügliche 
Notiz  in  meinem  Erankenjournal  lantet; 

«Herr  Prof.  Bosenbach  hat  der  Kranken  gegenüber  wörtlich 
geiusserti  etwas  Ahnliches  sei  ihm  noch  nie  begegnet;  Krebs  sei 
es  nicht  gewesen.  Die  Geschwülste  hfttten  einen  jauchigen  Inhalt 
gehabf". 

Dies  war  der  Bericht  der  Kranken,  die  sich  am  2.  II.  1901 
wieder  vorstellte.  An  einen  Abszess  kann  übrigens  wegen  des  bis  zur 
Operation  hin  fehlenden  Fiebers  nicht  gedacht  werden,  ganz  besonders 
nicht  an  einen  jauchigen;  denn  bei  letzterem  ist  die  Temperatur 
immer  ganz  besonders  hoch  mit  Schüttelfrösten:  ein  abgekapselter 
jauchiger  Abszess  ohne  die  geringsten  Beaktionserscheinungen  im 
menschlichen  Körper  monatelang  festliegend  —  das  ist  einfach 
eine  Utopie  1  Die  Kranke  hat  hier  unbedingt  etwas  missverstanden 
und  gab  schliesslich  selbst  zu,  dass  sie  sich  in  dieser  Hinsicht 
Torhört  haben  könnte. 

2.)  Herr  V.,  Polizeiwachtmeister,  Hildesheim,  kam  am  14.  V. 
1901  in  meine  Sprechstunde  und  brachte  seine  Diagnose  gleich 
mit:  Geschwulst  der  vorderen  Magenwand,  durch  den  chronischen 
Druck  der  Degenkoppel  entstanden.  Die  Untersuchung  bestttigte 
den  Sachyerhdt:  handtellergrosse  Geschwulst,  die  schon  an  einer 
unregelmässigen  Hervorragung  der  Bauchdecken  im  linken  Epiga- 
strium  ftusserlich  zu  sehen  war;  stark  verfallene  Gesichtszüge 
starke  Abmagerung  und  Schwäche,  erdfahle  Gesichtsfarbe  kenn- 
zeichneten die  Sache  als  einen  ziemlich  weit  vorgeschrittenen 
Fall  von  Carcinoma  ventriculi. 

Ordln.:    Thuja  D.  12.    Dreimal  täglich  fünf  Tropfen. 

Nach  Verlauf  von  acht  Tagen  war  die  Geschwulst  um  mehr 
als  die  Hälfte  verkleinert  und  subjektives  Besserbefinden  festzu- 
steUen.  Da  ich  jedoch  dem  Kranken  von  vornherein  gesagt  hatte, 
dass  ich  ihm  zwar  eine  Verkleinerung  der  Geschwulst,  —  da  bis 
jetzt  alle  die  Geschwülste,  die  ich  mit  diesem  Mittel  behandelt 
hatte,  zurückgegangen  seien  —  aber  keine  endgültige  Heilung 
garantieren  könne,  so  unterzog  er  sich  der  Operation  nach  der 
zweiten  Konsultation  freiwillig. 

Zu  diesen  —  nun  im  ganzen  fünf  —  mit  Thuja  behandelten 
Fällen  von  Neubildungen  habe  ich  folgende  Bandbemerkungen  zu 
machen: 
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1.  Die  beiden  soeben  beschriebenen  Fälle  liegen  zur  Ver- 
öffentUcbung  bereits  seit  zwei  Jahren  in  meinem  Schrank  in  der 
hintersten  Ecke;  ich  mochte  sie  nicht  mehr  sehen,  denn  sie  ärgerten 
mich,  so  oft  ich  daran  dachte;  und  je  mehr  Erfahrungen  in  der 
Sache  ich  sammelte,  um  so  mehr  kam  ich  zu  der  Erkenntoia»  dass 
ich  die  beiden  eben  kurz  beschriebenen  Fälle  gar  nicht  dem 
Messer  hätte  auszuliefern  brauchen.  Frau  K.  bekam  eine  nieder- 
trächtige Neuralgie  des  Plexus  brachialis  (Druck  durch  die  Narbe) 
nach  der  Operation  und  Herr  V.  wird  die  seinige  wohl  nicht  lange 
Überlebt  haben,  was  bei  der  wegen  Magenkrebses  ausgeitlhrten 
Gastrotomie  auch  nicht  anders  sein  kann.  Aber  so  geht's  jedem 
Arzt:  es  braucht  lange,  bis  man  die  erschreckende  Bakterienfnrcht 
und  die  unglaubliche  Angstmeierei  abgestreift  hat,  die  dem  JOnger 
der  Medizin  auf  den  deutschen  Hochschulen  grundsätzlich  einge- 
impft werden.  Erst  die  zunehmende  eigene  Erfahrung  und  unab- 
hängiges praktisches  Arbeiten  können  ihm  schliesslich  die  nötige 
therapeutische  Selbstständigkeit  geben. 

2.  Hier  nehme  ich  zweckmässig  den  durch  die  beiden 
Krankengeschichten  unterbrochenen  Faden  der  Einleitung  dieses 
Artikels  wieder  auf.  Die  RQckkehr  zur  Urtinktur  hat  mir  zunächst 
der  heutige  Fall  Nro.  1.)  nahegelegt  —  allerdings  war  er  eben 
der  ausgesprochenste  unter  einer  Anzahl  anderer  mit  D.  12.  be- 
handelten, bei  denen  ich  wohl  eine  Verkleinerung  der  betreffenden 
Neubildung  zu  bemerken  glaubte,  dieselbe  jedoch,  wenn  überhaupt 
richtig  beobachtet,  nur  von  vorübergehender  Dauer  war.  Den 
endgültigen  Ausschlag  gaben  aber  Erwägungen,  die  sich  aus  meinen 
eigenen  Erfahrungen  am  Krankenbett,  aus  dem  mir  bekannt  ge- 
wordenen Inhalt  jener  Ekthol-Brochüre,  aus  den  Nägeli'schen  Ver- 
suchen und  aus  unserem  Konzentrations-Oesetz  und  einigen  anderen 
Beobachtungen  zusammen  ergaben.    Und  das  ist  folgendes: 

a)  Die  Thuja  ist  eine  Pflanze,  neben  der  und  unter  der 
andere  Pflanzen  gar  nicht  oder  nur  schwer  sich  zu  entwickeln 
und  zu  gedeihen  vermögen.    (?  Red.). 

b)  Das  aus  ihr  gewonnene  Arzneimittel  übt  einen  wachs- 
tumshemmenden Einfluss  auf  die  Erreger  des  Krebses  und  auf 
verwandte  Arten  von  Krankheitserregern  aus.  Unter  diesen  „Ver- 
wandten^ verstehe  ich  die  vorläufig  hypothetischen  Krankhtits- 
erreger  anderer  Neubildungen,  auch  gutartiger.  Nach  Ansicht 
eines  italienischen  Gelehrten,  dessen  Name  mir  leider  entfallen  ist, 
gehört  der  Krebserreger  in  die  Familie  der  Blasthomyzeten. 


fr 
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c)  ich  schlage  vor,  mit  einem  Aogehörigen  dieser  Gruppe, 
der  gat  isolierbar  ist,  Laboratoriamsversuche  auzasteliea,  ob  uod 
bis  zu  welcher  Verdannung  die  Thuja  sein  Wachstum  zu 
hemmen  vermag. 

d)  Die  Nägeli'schen  Versuche  mit  anderen  Stoffen  haben 
gezeigt,  dass  dies  noch  bei  erheblichen  Verdünnungen  der  Fall 
ist;  dass  aber  naturgemäss  die  tiefen  das  Wachstum  am 
meisten  beeinträchtigen.    Dass  dagegen 

e)  entsprechend  unserem  Eonzentrationsgesetz  sehr  hohe 
Verdünnungen  die  Lebensfähigkeit  der  Zellen  anzuregen  vermögen 
und  zwar  grade  derjenigen  Zellen,  für  die  der  betreffende  Stoff 
in  tieferen  Gaben  ein  spezifisches  Lähmungsmittel  ist.  Daraus 
folgt: 

f)  dass  wir  die  Thuja  in  diesen  Fällen  besser  tief  geben; 
und  der  Erfolg  ist  (auch  empirisch  bestätigt)  dauernder. 

g)  Zum  Schluss  ist  als  besonders  wichtiges  Ergebnis  zu 
erwähnen,  dass  eine  Verdünnung  von  1:1000000000000  (1  Billion) 
eines  Mittels  noch  wachstumshemmend  einzuwirken  vermag. 

Unseren  Gegnern  gegenüber  möchte  ich  noch  eine  Bemerkung 
machen:  «Wenn  Sie  eine  Neubildung  operiert  haben,  die  wir  für 
eine  bösartige  erklärten,  dann  gaben  Sie  meist  zu,  dass  das  eine 
bösartige  war.  Haben  wir  eine  solche  auf  arzneilichem  Wege  be- 
seitigt, so  ist  es  ihrer  Ansicht  nach  nie  eine  solche  gewesen« 
Die  Frage,  ob  gutartig  oder  bösartig  ist  nun  auf  klinischem 
und  nur  unsicher  auf  mikroskopischem  Wege  zu  entscheiden,  denn 
es  kommt  sehr  häufig  vor,  dass  selbst  Autoritäten,  wie  Herr  Geheim- 
rat V.  BoUinger  in  München,  eine  Neubildung  trotz  des  Mikroskops 
keiner  der  beiden  Kategorien  mit  Sicherheit  zuzuweisen  vermögen. 
Lassen  wir  den  ganzen  Streit  ruhenl  Fest  steht  jedenfalls,  dass 
wir  in  sehr  vielen  Fällen  des  Messers  entbehren  können,  gleich- 
gültig, ob  die  Neubildung  gutartig  oder  bösartig  ist,  und  dass  wir 
sie  mit  unseren  Arzneien  nicht  bloss  zum  Stillstand,  sondern  sogar 
zum  Bückgang  bringen  können. 
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ftuBserlich  siebtbar  —  angeschwollen.  Als  Ursache  dieser 
Schwellung  konnte  ein  akntes  (heftiger  Stoss  gegen  die  linke  Brost: 
Pfingsten  1900)  und  ein  chronisches  Trauma  (ständiger  Druck  des 
Stickrahmens  gegen  die  linke  Brost  beim  Sticken)  festgestellt 
werden. 

Die  Untersuchung  ergab  eine  beträchtliche  Anschwellung  der 
linken  Brustdrttse,  in  der  zwei  ziemlich  harte  Körper,  einer  von 
Mannsfaust,  der  andere  von  Einderfaust-Orössei  gut  abgrenzbar, 
zu  ftthlen  waren.  Insoweit  wäre  die  Diagnose  nicht  schwierig  ge- 
wesen; nun  kam  aber  noch  eine  merkwürdige  Erscheinung  hinzu: 
in  der  Tiefe  war  undeutliche  Fluktuation  wahrnehmbar,  sodass  ich 
zunächst  an  einen  Abszess  mit  verdickten  Wandungen  dachte. 
Allein  einerseits  war  die  Körpertemperatur  normal,  andererseits 
deuteten  die  heftigen  Schmerzen  auf  eine  Verschlimmerung  des 
Krankheitsprozesses  hin  und  aus  diesem  Grunde  hätte,  falls  das 
wirklich  zwei  circumskripte  Abszesse  gewesen  wären,  mindestens 
von  neuem  Fieber  auftreten  mflssen.  Rötung  der  Brustdrttse  und 
subjektives,  wie  objektives  Hitzegeftthl  an  der  erkrankten  Stelle 
fehlten  gänzlich. 

Also  das  konnte  es  nicht  seinl  Jedenfalls  war  mit  diesem 
Befund  die  Prognose  gttnstiger  geworden,  da  sämtliche  bösartigen 
Neubildungen  nicht-cystischer  Natur  sind,  und  nun  blieb  eigentlich 
per  ezclusionem  nichts  anderes  übrig,  als  die  Geschwülste  für  gut- 
artige cystische  Tumoren  zu  erklären. 

Dii^OM:  Adeno-Kystoma  mammae« 

Qrdin.:  Thuja  D.  12.  und  Arsen,  alb.  D.  5.  zweistündlich  im 
Wechsel. 

Nach  Verlauf  von  14  Tagen  waren  die  Geschwülste  auf  ein 
Drittel  ihrer  bisherigen  Grösse  reduziert. 

Verordnung  fortgesetzt. 

Im  weiteren  Verlaufe  vergrösserten  sie  sich  jedoch  von  neuem 
und  nun  verwies  ich  die  Kranke  in  die  chirurgische  Universitäts- 
klinik nach  Göttingen  zur  Operation;  denn  einmal  hatte  ich  mit 
Thuja  noch  sehr  wenig  eigene  Erfahrungen  zu  machen  Gelegenheit 
gehabt  und  dann  stand  die  Diagnose  doch  auf  etwas  schwachen 
Füssen. 

Die  am  20.  IX.  1900  von  Herrn  Professor  Bosenbach  per- 
sönlich ausgeführte  Operation  (Amputation  der  linken  Brustdrüse 
mit  gänzlicher  Ausräumung  der  linken  Achselhöhle)  hat  die  Diagnose 
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in  der  Hauptsache  bestätigt  Es  hat  sich  tatsächlich  um  cystische 
Tumoren  gehandelt;  doch  konnte  ich  Ober  die  mikroskopische  Zu- 
sammensetsnng  derselben  nichts  erfahren.  Die  diesbezügliche 
Notiz  in  meinem  Erankenjournal  lantet; 

.Herr  Prof.  Bosenbach  hat  der  Kranken  gegenflber  wörtlich 
geäussert,  etwas  Ahnliches  sei  ihm  noch  nie  begegnet;  Krebs  sei 
es  nicht  gewesen.  Die  Oeschwfilste  hätten  einen  jauchigen  Inhalt 
gehabt*. 

Dies  war  der  Bericht  der  Kranken,  die  sich  am  2.  II.  1901 
wieder  vorstellte.  An  einen  Abszess  kann  fibrigens  wegen  des  bis  zur 
Operation  hin  fehlenden  Fiebers  nicht  gedacht  werden,  ganz  besonders 
nicht  an  einen  jauchigen;  denn  bei  letzterem  ist  die  Temperatur 
immer  ganz  besonders  hoch  mit  Schüttelfrösten:  ein  abgekapselter 
jauchiger  Abszess  ohne  die  geringsten  Reaktionserscheinungen  im 
menschlichen  Körper  monatelang  festliegend  —  das  ist  einfach 
eine  Utopie!  Die  Kranke  hat  hier  unbedingt  etwas  missverstanden 
und  gab  schliesslich  selbst  zu,  dass  sie  sich  in  dieser  Hinsicht 
verhört  haben  könnte. 

2.)  Herr  V.,  Polizeiwachtmeister,  Hildesheim,  kam  am  14.  V. 
1901  in  meine  Sprechstunde  und  brachte  seine  Diagnose  gleich 
mit:  Geschwulst  der  vorderen  Magenwand,  durch  den  chronischen 
Druck  der  Degenkoppel  entstanden.  Die  Untersuchung  bestätigte 
den  Sachverhalt:  handtellergrosse  Geschwulst,  die  schon  an  einer 
unregelmässigen  Hervorragung  der  Bauchdecken  im  linken  Epiga- 
strium  äusserlich  zu  sehen  war;  stark  verfallene  Gesichtszflge 
starke  Abmagerung  und  Schwäche,  erdfahle  Gesichtsfarbe  kenn- 
zeichneten die  Sache  als  einen  ziemlich  weit  vorgeschrittenen 
Fall  von  Carcinoma  ventriculi. 

Ordin.:    Thuja  D.  12.    Dreimal  täglich  fünf  Tropfen. 

Nach  Verlauf  von  acht  Tagen  war  die  Geschwulst  um  mehr 
als  die  Hälfte  verkleinert  und  subjektives  Besserbefinden  festzu- 
steUen.  Da  ich  jedoch  dem  Kranken  von  vornherein  gesagt  hatte, 
dass  ich  ihm  zwar  eine  Verkleinerung  der  Geschwulst,  —  da  bis 
jetzt  alle  die  Geschwülste,  die  ich  mit  diesem  Mittel  behandelt 
hatte,  zurückgegangen  seien  —  aber  keine  endgültige  Heilung 
garantieren  könne,  so  unterzog  er  sich  der  Operation  nach  der 
zweiten  Konsultation  freiwillig. 

Zu  diesen  —  nun  im  ganzen  fünf  —  mit  Thuja  behandelten 
Fällen  von  Neubildungen  habe  ich  folgende  Bandbemerkungen  lu 
machen: 
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1.  Die  beiden  soeben  beschriebenen  Fälle  liegen  zur  Ver- 
öffentlichung bereits  seit  zwei  Jahren  in  meinem  Schrank  in  der 
hintersten  Ecke;  ich  mochte  sie  nicht  mehr  sehen,  denn  sie  ärgerten 
mich,  so  oft  ich  daran  dachte;  und  je  mehr  Erfahrungen  in  dar 
Sache  ich  sammelte,  um  so  mehr  kam  ich  zu  der  ErkenntuiSi  dass 
ich  die  beiden  eben  kurz  beschriebenen  Fälle  gar  nicht  dem 
Messer  hätte  auszuliefern  brauchen.  Frau  K.  bekam  eine  nieder- 
trächtige Neuralgie  des  Plexus  brachialis  (Druck  durch  die  Narbe) 
nach  der  Operation  und  Herr  V.  wird  die  seinige  wohl  nicht  lange 
überlebt  habeui  was  bei  der  wegen  Magenkrebses  ausgeffthrten 
Gastrotomie  auch  nicht  anders  sein  kann.  Aber  so  geht's  jedem 
Arzt:  es  braucht  lange,  bis  man  die  erschreckende  Bakterienfurcht 
und  die  unglaubliche  Angstmeierei  abgestreift  hat,  die  dem  Jünger 
der  Medizin  auf  den  deutschen  Hochschulen  grundsätzlich  einge- 
impft werden«  Erst  die  zunehmende  eigene  Erfahrung  und  unab- 
hängiges praktisches  Arbeiten  können  ihm  schliesslich  die  nötige 
therapeutische  Selbstständigkeit  geben. 

2.  Hier  nehme  ich  zweckmässig  den  durch  die  beiden 
Krankengeschichten  unterbrochenen  Faden  der  Einleitung  dieses 
Artikels  wieder  auf.  Die  Rttckkehr  zur  Urtinktur  hat  mir  zunächst 
der  heutige  Fall  Nro.  1.)  nahegelegt  —  allerdings  war  er  eben 
der  ausgesprochenste  unter  einer  Anzahl  anderer  mit  D.  12.  be- 
handelten, bei  denen  ich  wohl  eine  Verkleinerung  der  betreffenden 
Neubildung  zu  bemerken  glaubte,  dieselbe  jedoch,  wenn  überhaupt 
richtig  beobachtet,  nur  von  vorübergehender  Dauer  war.  Den 
endgültigen  Ausschlag  gaben  aber  Erwägungen,  die  sich  aus  meinen 
eigenen  Erfahrungen  am  Krankenbett,  aus  dem  mir  bekannt  ge- 
wordenen Inhalt  jener  Ekthol-firochüre,  aus  den  Nägeli'schen  Ver- 
suchen und  aus  unserem  Konzentrations-Gesetz  und  einigen  anderen 
Beobachtungen  zusammen  ergaben.    Dnd  das  ist  folgendes: 

a)  Die  Thuja  ist  eine  Pflanze,  neben  der  und  unter  der 
andere  Pflanzen  gar  nicht  oder  nur  schwer  sich  zu  entwickehi 
und  zu  gedeihen  vermögen.    (?  Red.). 

b)  Das  aus  ihr  gewonnene  Arzneimittel  übt  einen  wachs- 
tumshemmenden Einfluss  auf  die  Erreger  des  Krebses  und  auf 
verwandte  Arten  von  Krankheitserregern  aus.  Unter  diesen  „Ver- 
wandten^ verstehe  ich  die  vorläufig  hypothetischen  Krankhdts- 
erreger  anderer  Neubildungen,  auch  gutartiger.  Nach  Ansicht 
eines  italienischen  Gelehrten,  dessen  Name  mir  leider  entfallen  ist, 
gehört  der  Krebserreger  in  die  Familie  der  Blasthomyzeten. 
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c)  ich  schlage  vor,  mit  einem  Angehörigen  dieser  Gruppe, 
der  gat  isolierbar  ist,  Laboratoriums  versuche  au  zustellen,  ob  und 
bis  zu  welcher  Verdünnung  die  Thuja  sein  Wachstum  zu 
hemmen  vermag. 

d)  Die  Nägeli'schen  Versuche  mit  anderen  Stoffen  haben 
gezeigt,  dass  dies  noch  bei  erheblichen  Verdünnungen  der  Fall 
ist;  dass  aber  naturgemäss  die  tiefen  das  Wachstum  am 
meisten  beeinträchtigen.    Dass  dagegen 

e)  entsprechend  unserem  Eonzentrationsgesetz  sehr  hohe 
Verdünnungen  die  Lebensfähigkeit  der  Zellen  anzuregen  vermögen 
nnd   zwar  grade  derjenigen  Zellen,  für   die  der  betreffende  Stoff 

\  in  tieferen   Gaben   ein  spezifisches  Lähmungsmittel  ist.     Daraus 

folgt: 

f)  dass  wir  die  Thuja  in  diesen  Fällen  besser  tief  geben; 
nnd  der  Erfolg  ist  (auch  empirisch  bestätigt)  dauernder. 

g)  Zum  Schluss  ist  als  besonders  wichtiges  Ergebnis  zu 
r  erwähnen,  dass  eine  Verdünnung  von  1:1000000000000  (1  Billion) 
[f            eines  Mittels  noch  wachstumshemmend  einzuwirken  vermag. 

Unseren  Gegnern  gegenüber  möchte  ich  noch  eine  Bemerkung 
machen:  „Wenn  Sie  eine  Neubildung  operiert  haben,  die  wir  für 
eine  bösartige  erklärten,  dann  gaben  Sie  meist  zu,  dass  das  eine 
bösartige  war.  Haben  wir  eine  solche  auf  arzneilichem  Wege  be- 
seitigt, so  ist  es  ihrer  Ansicht  nach  nie  eine  solche  gewesen. 
Die  Frage,  ob  gutartig  oder  bösartig  ist  nun  auf  klinischem 
und  nur  unsicher  auf  mikroskopischem  Wege  zu  entscheiden,  denn 
es  kommt  sehr  häufig  vor,  dass  selbst  Autoritäten,  wie  Herr  Geheim- 
rat V.  BoUinger  in  München,  eine  Neubildung  trotz  des  Mikroskops 
keiner  der  beiden  Kategorien  mit  Sicherheit  zuzuweisen  vermögen. 
Lassen  wir  den  ganzen  Streit  ruhenl  Fest  steht  jedenfalls,  dass 
wir  in  sehr  vielen  FäUen  des  Messers  entbehren  können,  gleich- 
I  g&ltig,  ob  die  Neubildung  gutartig  oder  bösartig  ist,  und  dass  wir 

!  sie  mit  unseren  Arzneien  nicht  bloss  zum  Stillstand,  sondern  sogar 

zum  Bückgang  bringen  können. 
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halten.  —  Man  sollte  es  doch  kaum  für  möglich  halten,  dass  die 
missglückten  ersten  TaberkulinYersache  Professor  Kochs  gerade 
um  dieselbe  Zeit  einen  Nachahmer  finden  wOrden,  su  der  Herr 
Professor  Koch  selbst  öffentlich  zugestanden  hat,  dass  sein 
Tuberkulin  in  ganz  bedeutendem  Masse  bis  1:10000  und  noch 
höher  verdOnnt  werden  mflsse. 

Die  Spritze  hat  Herr  Dr.  Thamm  umgangen:  er  giebt  sein 
Pr&parat  per  os  und  die  darauffolgende  —  allerdings  ungfinstige 
Reaktion  —  zeigt,  dass  das  Tuberkulin  auch  per  ob  wirkte  was 
meine  früheren  Behauptungen  bestfttigt. 

Aber  einen  Fehler  haben  die  beiden  Präparate,  das  Eochsche, 
wie  das  Thammsche:  sie  sind  mit  Karbolsäure  hergestellt,  einem 
AuBWurfstoff  des  menschlichen  Körpers.  Beim  YerdtUinen  wird 
diese  ja  mitverdünnt  und  damit  ungiftig,  aber  beim  Verabfolgen 
des  konzentrierten  Stoffes  wird  es  doch  zweckmässig  sein,  ein 
harmloseres  Konservierungsmittel  zu  nehmen.  — 

Herr  H.  hat  sich  auch  die  folgenden  Monate  gut  befunden 
und  war  imstande,  seine  Arbeiter  zu  beaufsichtigen.  Appetit  war 
zwar  nicht  besonders,  aber  doch  genügend.  Morgens  habe  er 
meist  Schleimerbrecben,  das  mit  einemmal  ca.  ein  viertel  Liter 
Schleim  zu  Tage  fördere.  Dieser  stammte  zweifellos  aus  den  Ka- 
vernen, die  sich  jedesmal  über  Nacht  mit  Schleim  angefüllt  hatten. 
Es  bestand  wenig  Hoffnung,  diesem  letzteren  Zustande  abzuhelfen: 
denn  da,  wo  etwas  im  menschlichen  Körper  zu  Grunde  gegangen 
ist,  muss  die  ärztliche  Kunst  Halt  machen:  ich  war  froh,  den 
Mann  überhaupt  noch  am  Leben  zu  wissen;  ein  Erfolg,  der  hin- 
reichend war,  um  den  Nutzen  des  Tuberkulins  zu  beweisen.*) 

Frau  N.,  Arbeiterin,  Moritzberg,  kam  zu  mir,  weil  die  „andern* 
Arzte  ihr  gesagt  hätten,  sie  leide  an  Lungenschwindsucht  und  sie 
könnten  ihr  nichts  mehr  geben;  denn  ihr  sei  doch  nicht  mehr  zu 
helfen.  In  diesem  Falle  habe  ich  mit  voller  Absicht  keine  körper- 
liche Untersuchung  vorgenommen,  keine  Anamnese  erhoben,  über- 
haupt mit  der  Frau  nichts  gesprochen,  sondern  ging  sogleich  in 
mein  Apothekenzimmer  und  gab  ihr  ein  Gläschen  Tuberculin.  D.  7, 
Dies  geschah,  um  das  Misstrauen  der  Patientin  in  die  ganze  Sache 
von  vorn  herein  rege  zu  halten,  wozu  es  bei  einem  Angehörigen 
des  Arbeiterstandes  bekanntlich  heutzutage  keiner  grossen  Kunst- 

*)  Er  lebt  heute  nooh  {8.  IX.  08)  und  hat  keine  entafiadiiohen  Ej> 
leheinnngen  wieder  bekoBmea.  D«  Verf. 
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Btficke  seitens  des  Antes  bedarf,  and  um  dem  ewigen  Geschwätz 
über  die  Snggestionswirknng  unserer  homöopathisch  yerdttnnten 
Arzneien  ein  Ende  zu  machen.  Ehe  ich  sie  enflieBSi  schftrfte  ich 
ihr  noch  ein,  ja  nach  vier  Tagen  wiederzukommen,  eine  Massregel« 
die  meist  die  Wirkung  hat,  dass  solche  Leute  bestimmt  nicht 
wiederkommen,  aus  Furcht,  dass  die  Behandlung  bei  ihrer  langen 
Dauer  zu  kostspielig  würde.  Sie  kam  jedoch  wieder,  allerdings 
nicht  nach  vier,  sondern  nach  vierzehn  Tagen,  als  das  Flftschchen 
leer  war  (ich  liess  von  dem  Mittel  dreimal  täglich  5  Tropfen 
nehmen).  Nun  erst  stellte  ich  ein  Examen  über  Appetit,  Nacht- 
schweisse,  abendliches  Frösteln,  Auswurf  an  und  erhielt  die  Nach- 
richty  dass  all  das  bedeutend  gebessert  sei  resp.  nachgelassen 
habe.  Nach  weiteren  vierzehn  Tagen  war  fast  kein  Auswurf  mehr 
da,  Appetit  gut,  Nachtschweisse  &8t  verschwunden,  Gesichtsfarbe 
besser,  Gesicht  voller,  allgemeiner  Kräftezustand  bedeutend  gehoben« 

Hier  will  ich  zur  Abwechslung  einen  Fall  erwähnen,  der,  aller- 
dings unter  besonderen  Verhältnissen,  mit  einer  Katastrophe  abschloss. 

Herr  F.,  Lehrer,  Wehmingen  b.  Sehnde,  67  Jahre  alt,  litt  an 
einem  chronisch-tuberkulösen  Prozess  der  linken  Lungenspitze  mit 
wenig  Auswurf;  dabei  gutes  Allgemeinbefinden,  vorzüglicher  Er- 
nährungszustand. Früher  sei  einmal,  aber  ganz  vorübergehend, 
ein  klein  wenig  Blut  im  Auswurf  gewesen.  Auf  Tuberculin.  D.  7. 
und  Bryon.  alb.  D.  3.  im  Wechsel  verschwanden  sehr  rasch  alle 
Rasselgeräusche.  Auswurf  und  Husten  waren  nur  noch  des 
Morgens  vorhanden,  der  Kranke  sagte:  «Ich  muss  nur  noch  des 
Morgens  ein-  oder  zweimal  anstossen,  dabei  kommt  dann  etwas 
weisser  Schleim  zum  Vorschein.  Sonst  fühle  ich  absolut  nichts 
mehr  von  der  Sache.^  Dreiviertel  Jahre  lang  hat  die  Sache  sich 
ruhig  verhalten,  da  trat  nach  heftiger  Erkältung  und  Über- 
anstrengung der  Stimme  dieses  Frühjahr  ohne  vorausgehende 
katarrhalische  Erscheinungen  eine  ganz  unbedeutende  Lungen- 
blutung auf,  die  auf  Hydrast  canad.  sofort  stand.  Acht  Tage 
später  wurde  ich  eilends  nach  W.  hinausgerufen:  Herr  F.  habe  in 
der  Nacht  einen  schweren  Blutsturz  gehabt  Ich  fand  ihn  mit 
noch  ziemlich  kräftigem  Pulse;  der  Blutverlust  hatte  fast  ein  halbes 
Liter  betragen.  Auf  mein  Befragen  erfuhr  ich,  dass  der  Pastor 
des  Ortes  seit  einigen  Tagen  krank  sei  und  nun  musste  Herr  F. 
ausser  seinem  Schuldienst  auch  noch  den  Predigerdienst  in  zwei 
Ortschaften  versehen.    An  dem  Tage,  der  dem  in  der  Nacht  auf- 
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getretenen  Blutstnrie  Torangegangen  war,  hatte  nun  Herr  F.  swei« 
mal  je  in  dem  betreffenden  Orte  predigen  und  den  flhliclien  eonn* 
tiglichen  Religionsanterrioht  der  Kinder  abhalten  und  dabei 
natflrlich  anhaltend  mit  erhobener  Stimme  epreehen  missen.  Da- 
bei war  das  Wetter  abscheolich  gewesen,  sodass  er  unterwegs 
aueh  noch  durchnisst  worden  war.    Hier  war  also: 

1.  der  Sits  der  Narbe  in  der  N&he  eines  grossen  Blutgefässes, 
dessen  Wandungen  nieht  mehr  intakt  gewesen  waren; 

2.  eine  Dehnung  und  Zerreissung  der  Narbe  lediglich  durch 
Überanstrengung  erfolgt,  eine  Kalamitäti  mit  der  jeder,  der  eine 
Lungennarbe  besitzt,  rechnen  muss.  Erleiden  schon  an  anderen 
inneren  Organen,  z.  B.  des  Bauches  und  der  Bauchhaut  Torhandene 
Narben  nur  eu  leicht  im  Laufe  der  Zeit  eine  Dehnung,  so  ist 
diese  Gefahr  bei  der  Lunge  um  so  grösser,  als  diese  Narben  bei 
den  Atemexkursionen  eine  fortgesetzte  rjthmische  Dehnung  er- 
fahren, und  bei  der  grossen  Verschiedenheit  der  Blastisitäts- 
koSffizienten  des  Lungen-  und  des  Narbengewebes  ist  die  Gefahr 
der  Zerreissung  an  der  beiderseitigen  Grenze  ohnedies  sehr  gross.  — 
Also  auch  im  gftnstigsten  Falle  ist  einem  Kranken,  selbst  wenn  er 
nur  geringe  Blutmengen  in  froheren  Zeiten  ausgeworfen  hat,  stets 
ins  Gedächtnis  zurückzurufen,  dass  er  sich  in  gesunden  Tagen 
Yor  jeder  Überanstrengung  hfiten  muss.  Denn  ob  seine  Narbe  an 
einer  Stelle  sitit,  an  der  sie  nicht  einrsisst,  dafür  kann  ihm  leider 
keine  Garantie  gleistet  werden. 

Ül»rlgens  gelang  es  nochmals  mit  Hydrast  die  Bhitung  zum 
Stehen  zu  bringen;  nach  weiteren  14  Tagen  erhielt  ich  jedoch  die 
Nachricht,  der  Kranke  sei  einem  Herzschlag  erlegen.  Ein  erneuter 
Blutsturz  sei  nicht  eingetreten  und  er  sei  noch  kurz  Tor  seinon 
Tode  ausserhalb  seines  Hauses  gewesen.  Der  Herzschlag  hing 
also  wohl  Überhaupt  nicht  mit  der  Lungenerkrankung  zuaanmien. 

Herr  B.,  Lehrer,  Wfttzum  bei  Algermissen,  litt  schon  im  Jahre 
1900  viel&ch  an  Husten  mit  Auswurf  und  Nachtschweissen,  Torior 
auch  an  Körpergewicht.  Ein  damals  zugezogener  Arzt  erUirte, 
dass  ein  „Bronchialkatarrh*  links  oben  auf  der  Lunge  bestehe, 
und  schickte  den  Kranken  auf  Tier  Wochen  in  den  Harz.  Der 
Ausdruck  Bronchialkatarrh  war  natflrlich  nichts  weiter,  als  ein 
fflr  beginnende  Lungenphthise  immer  wohl  angebrachter  Euphemis- 
mus. Während  des  Ferienaufenthaltes  im  Harz  besserte  sich  die 
Sache,  im  Winter  darauf  jedoch  trat  bei  jeder  Erkältung  sofort 


JDr.  Jlg«,  T«b«rkiiliA  imd  LugmtaberkiloM.  488 

irieder  Answorf  auf  and  im  Herbst  1901  kam  der  Kranke  zu  mir, 
da  ihn  im  Aniwnrf  auftretende  Untige  Partieen  besorgt  machten. 
Es  war  objektiT  eine  Dimpfang  der  linken  Spitie  und  des  Ober- 
lappens der  linken  Lange  bis  zar  Hälfte  mit  mittelgrossbhurigen, 
feuchten  Basadgeräuschen  Torhanden.  Hektik  nnd  Nachtschweisse 
waren  ebenMs  da:  also  der  taberkuldse  Charakter  des  Prozesses 
nicht  mehr  anzuzweifeln.  Das  Körpergewicht  hatte  abgenommen, 
doch  konnte  mir  der  Kranke  hierftber  keine  genaueren  Angaben 
machen:  die  Abnahme  war  meiner  Ansicht  nach  nicht  betiftchtlich. 
Es  ist  immer  bedauerlich,  wenn  der  Arzt  über  das  Verhalten  des 
Körpergewichts  keinen  sicheren  Aufschluss  erhilt;  denn  dies  giebt 
in  den  meisten  Fällen  den  wichtigsten,  nicht  selten  den  einzigen 
Anhaltspunkt  ftr  die  Beurteilung  der  Schwere  des  FaUes,  (Ar  das 
Stadium  der  Erkrankung  und  damit  ffir  die  Prognose. 

Gegen  die  leichte  Erkältlichkeit  ist  entschieden  das  sicherste 
Mittel  das  Tragen  wollener  Unterkleider.  Welches  Fabrikat  ge- 
nonunen  werden  soll,  diese  Entscheidung  flberlasse  ich  nminen 
Patienten;  ich  könnte  sonst  leicht  in  den  Verdacht  kommen,  pro 
domo  zu  sprechen.  Ausser  der  Verordnung  des  Tuberkulinsi  das 
ja  aa  sich  schon  die  Nachtschweisse  verringert,  empfehle  ich  auch 
die  Verwendung  TOn  Wolldecken  statt  des  Federbetts,  das  den  ttbel- 
rieehenden  Schweiss  des  Phtisikers  unweigerlieh  auf  der  Haut  fest- 
hält» während  diePorosität  der  Wolle  diesem  Übelstaade  sofort  abhilft*) 

Tuberkulin  und  Bryon.  alb.  haben  auch  in  diesem  Falle  rasche 
Besserung  herbeigeführt  und  da  Herr  B«,  ausser  einer  im  yer- 
flossenen  Winter  fiberstandenen  und  rasch  gftnstig  Terlaufenen 
kroupöaen  Pneumonie  des  linken  Unterlappens  der  Lunge,  seit 
1}  Jahren  nicht  mehr  krank  war,  so  kann  ich  den  Fall  als  geheilt 
ansehen.  Die  Narbe  an  der  linken  Spitze  ist  flbrigens  auch  jetzt  noch 
aubufinden.  Husten  und  Basselgeräusche|^fehlen^jedoch  tollständig. 

In  einem  weiteren  Fall  blieb  die  Diagnose  in  der  Sehwebe 
und  lediglich  aus  Orfinden  wissenschafUichen  Interesses  wäre  hier 
eine  mikroskopische  Untersuchung  auf  Tuberkel-Bazillen  am  Platze 
gewesen;  dorn  es  hatte  sich  um  einen  Fall  akuter  lobärer 
Pneumonie  gehandelt: 


*)  Das  Federbett  miu»  unter  allen  ümitftnden  [mit  einer  Wolldecke  kom- 
biniert oder  besser  noek  dureb  WoUdeeken  ersetzt  werden^  wenn  man  den  Kranken 
bei  efienem  Fenster  schlafen  Iftsst,  weil  das  Federdeckbett  niemals  die  ganze 
Nackt  kiidirck  vnTerräckt  Über  den  Soknlteni  festliegt.  Anm.  d.  Verf. 
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Fräulein  S.,  Hildesheim,  17  Jahre  alt,  Ton  nartem  Eörperbu, 
Körpergewicht  87  Pfund,  und  ausgesprochen  tuberkuldsem  Habitue, 
hat  früher  immer  Tiel  an  Husten  gelitten.  Seit  14  Tagen  Frösteln, 
Appetitlosigkeit,  Mattigkeit.  Die  Kranke  ist  sehr  anftmisch  und 
oflFenbar  abgemagert;  es  besteht  hartnäckiger  trockener  Husten. 
Dämpfung  des  gesamten  linken  Oberlappens  der  Lunge:  feinblasiges 
bis  mittelgroBsblasiges,  feuchtes,  naheklingendes  Bassein  Ober  dem 
betreffenden  Lappen.    Febris  continua  remittens. 

Ordln:  Brron.  alb.,  Tubercul.  D.  7.  zweistandlich  im  Wech- 
sel je  6  Tropfen. 

Nach  10  Tagen^stellt  sich  die  Kranke  wieder  vor,  mit  gesunder 
Gesichtsfarbe,  gutem  Appetit.  Die  Lunge  ist  ohne  krankhaften 
Befund.  Die  Besserung  habe  sofort  mit  Beginn  des  Einnehmens 
eingesetzt. 

Die  Bryonia  allein  hat  mir  nie  so  prompte  Erfolge  ergeben^ 
so  dass  ich  sie  sogar  niemals  mehr  f&r  sich  allein  bei  Lungenent- 
zündungen gebe,  wenngleich  sie  in  FUlen  von  Bronchopneumonie 
immerhin  gutes  leistet,  besonders  dann  wenn  eine  „Erkältung**  die 
auslösende  Ursache  war. 

Da  ich  die  adenoiden  Wucherungen  des  Nasenrachenraums 
schon  seit  längerer  Zeit  im  Verdacht  habe,  dass  sie  weiter  nichts 
sind,  als  ein  Teil  der  Tuberkulose  des  Lymphsystems  (Skrofulöse), 
so  habe  ich  kürzlich  in  einem  solchen  sehr  schweren  Falle  der 
Art  (bei  einem  einjährigen  Knaben),  der  mit  tiefen  inspiratorischen 
Einziehungen  der  vorderen  Brustwände  einherging,  ebenfoUs  Tuber- 
kulin gegeben,  das  bedeutende  Besserung  der  Atmung  und  des 
Appetits  herbeiführte.  Bei  tuberkulös-eitrigen  Affektionen  anderer 
Organe,  als  der  Lunge,  habe  ich  bis  jetzt  vom  Tuberkulin  noch 
keinen  Erfolg  gesehen,  für  mich  ein  Hinweis,  dass  bei  dem  Aber 
so  viele  Jahre  sich  erstreckenden  Verlauf  der  Skrofulöse  unter 
den  in  anderen  Organen  gegebenen  veränderten  Lebensbedingungen 
sich  eine  Lokalform  herausgebildet  hat. 

Über  die  in  Heft  I  und  11  dieses  Jahrganges  veröffentlichten 
Fälle  bemerke  ich,  dass  sie  alle  noch  am  Leben  sind  und  dass 
sich  von  ihrem  Leiden  nichts  wieder  gezeigt  hat. 

Herr  Kaufmann  B.  (b.  Heft  I  und  n  1903)  hat  sogar  den 
Winter  über  wieder  Geschäftsreisen  gemacht  und  musste  als  Ver- 
treter einer  Fahnenfabrik  häufig  in  Vereinsversammlungen  mehr 
Bier  trinken  und  Gigarrenrauch  einatmen,  als  ihm  und  auch  manchem 
Gesunden  dienlich  ist;  trotzdem  ist  er  nicht  rückfällig  geworden. 
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Bericht  über  die  Herbstversammlung  des 

sächsisch -anhaltinisclieii  Vereins  homöo- 

pathischer  Arzte. 

Ein  Unstern  waltete  Aber  unserer  HerbstTersammlang.  Die 
grössere  Anzahl  der  Mitglieder  war  nnter  mehr  oder  minder 
triftigen  Entschnldigongen  zn  Hanse  geblieben,  sodass  sich  nur 
ein  kleiner  Kreis  in  dem  Hause  unseres  Freundes  Haedicke  zu- 
sammenfand. Die  Vereinsmfldigkeit  scheint  auch  bei  uns  ein- 
reissen  zu  wollen;  umsomehr  seien  die  Ferngebliebenen  darauf  hin- 
gewiesen, dass  wir  Erschienenen  auch  diesmal  manche  Anregung 
mit  nach  Hause  genommen  haben,  die  die  Reise  nach  Leipzig  wohl 
wert  war.  Zu  Ehren  unseres  früheren  Mitgliedes  Dr.  Groos,  der 
lange  Jahre  hindurch  zu  den  fleissigsten  Besuchern  unserer  Ver- 
sammlungen üählte  und  im  Terflossenen  Sommer  in  Laasphe  die 
Augen  zum  ewigen  Schlummer  geschlossen  hat,  erheben  wir  uns 
von  den  Sitzen.  Sodann  wurde  Dr.  Atzerodt-Dresden  mit  dem 
Amte  des  Vorsitzenden  und  Dr.  Oemisch-Halle  mit  dem  des  Schrift- 
führers betraut.  Nach  Erledigung  einiger  innerer  Angelegenheiten, 
von  denen  nur  die  Verlegung  unserer  nächsten  Mai  Sitzung  nach 
Halle  erwähnt  sei,  kamen  wir  zur  Mitteilung  einer  Reihe  von 
Krankengeschichten.  Berichterstatter  eröffnete  den  Reigen:  Ein 
schlanker,  sehniger,  blonder  Arbeiter  von  35  Jahren  litt  seit 
mehreren  Jahren  an  Magenbeschwerden;  Appetitlosigkeit,  Auf- 
getriebenheit  der  Oberbaucbgegendy  gelindert  durch  Aufstossen, 
besonders  aber  häufig  auftretendes  scharfsaures  Erbrechen,  das 
erst  1 — IV9  Stunde  nach  dem  Essen  erfolgte,  waren  die  Haupt- 
beschwerden, daneben  träger  Stuhlgang,  Kreuzschmerzen,  sandiger 
Satz  im  Harn,  Verschlimmerung  des  Befindens  gegen  Abend, 
Stinmung  yerdriesslich  und  gereizt.  Lycopod.  30  und  Carbo 
▼egt  30  stellten  ihn  in  einigen  Wochen  fast  ganz  wieder  her. 
Da  trat  nach  10  Wochen  ohne  ersichtliche  Ursache  ein  Rückfall ' 
ziemlich  mit  den  alten  Beschwerden  ein.  Übelkeit  fast  auf  die 
Morgenstunden  beschränkt,  fast  unerträgliche  Kreuzschmerzen 
Schlaf  unruhig,  in  Rackenlage,  Verschlimmerung  durch  Kälte  und^ 
Entblössen.   Kali  carb.  30,  sowie  Psorin.  30,  erfolglos.   Da  erfuhr 
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Berichterstatter  ein  neues  Symptom:  Übelkeit,  sobald  er  nur  aa 
Speisen  dachte.  Das  f&hrte  zur  Wahl  von  Ookhie.,  das  ia 
30.  Potenz  bald  Töllig  heilte.  Dasselbe  Symptom  findet  sich  sonst 
nur  noch  bei  Gocculus;  die  beiden  Mittel  sind  leicht  lo  «ntar- 
scheiden. 

Sodann  trug  Berichterstatter  8  FlUe  Tor,  bei  denen  sich  nach 
der  Impfung  eine  auffällige  Störung  des  Intellektes  entwickelt 
hatte.  Ein  12j&hriger  kräftiger  Landzunge  bekam  nach  der 
Impfung  einen  rotfleckigen,  stark  juckenden  Ausschlag  ttber  den 
ganzen  Körper,  er  schwitate  leicht,  Schweiss  mit  Zwiebelgerach, 
trflberi  stinkender  Harn;  weinerlich  und  ärgerlich;  dürres,  trockenes 
Haar.  Schlaf  unruhig.  Besonders  aufiFftllig  war  aber,  dass  der 
früher  geistig  recht  geweckte  Junge  faul  und  träge  wurde,  schlecht 
und  schwer  lernte  und  überhaupt  interesselos  wurde.  Nach  Thuja  80 
innerhalb  14  Tagen  Heilung  des  Ausschlages  und  Wiederkehr  der 
früheren  Intelligenz.  —  Ein  3^4  jähriger  Lehrerssohn  hatte  nach 
der  Impfung  grosse  Neigung  zu  DurchflUlen  bekommen  und  war 
recht  elend  geworden.  Besonders  schlecht  entwickelte  er  sich 
geistig,  lernte  nur  hingsam  sprechen  und  war  stets  matt  und 
gleichfpltig.  Thuja  30  brachte  in  8  Wochen  eine  die  Eltern  in 
Erstaunen  setzende  Besserung,  die  anhielt.  —  Beim  dritten  — 
des  Berichterstatters  eigenem  2  jährigen  Söhnchen  —  war  die 
Impfung  ganz  normal  verlaufen.  Erst  etwa  4  Monate  später  trat 
eine  erschreckende  Änderung  in  dem  Befinden  des  früher  frischen 
und  munteren,  stets  fröhlichen  Kindes  ein.  Seine  Miene  war  stets 
finster  und  mürrisch.  Oft  schrie  er  ohne  jede  Ursache,  wollte 
nicht  mehr  laufen  und  stehen,  sprach  kein  Wort  mehr  nach^  was 
er  vordem  mit  lebhaftem  Vergnügen  getan.  Schhif  unmhigi 
stinkender  Harn,  Abmagerung.  Haar  strohig  und  spröde»  Haut 
besonders  am  Kopfe  und  den  Händen  schmutzig-gelb,  trocken, 
abschilfernd.  Auch  hier  brachte  Thuja  in  wenigen  Wochen  einen 
erstaunlichen  Umschwung  hervor.  Hieran  anschliessend  gab 
Berichterstatter  einen  kurzen  Überblick  über  die  Symptome  der 
Impfvergiftung  an  der  Hand  des  kleinen,  gleichnamigen  Schriftchens, 
*  das  unser  verdienter,  verstorbener  Kieler  Berufsgenosse  Kunkel 
herausgegeben  hat  (Kiel,  Lipsius  und  Tischer  1879).  Aus  dem 
letzten  der  3  Fälle  geht  hervor,  dass  die  Störung  noch  monatelang 
nach  der  Impfung  auftreten  kann,  sodass  der  ursächliche  Zusammen- 
hang nicht  immer  in  die  Augen  fällt.    Studentkowski  meinte  dazu, 
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datB  solche  FUle  nichts  gegen  die  Impfong  bewiesen,  da  ja  der 
Natsen  derselben  deutlich  aus  der  Statistik  hervorginge;  der 
Schlnss:  post  hoc,  ergo  propter  hoc  liege  hier  doch  zu  nahe.  Nun 
sind  aber  solche  Fälle  recht  oft  beobachtet,  dass  füglich  am  ur- 
sächlichen Zusammenhang  nicht  mehr  geiweifelt  werden  kann. 
Man  braucht  gamicht  Impfgegner  zu  sein,  um  doch  einzusehen, 
dass  durch  die  Impfung  bisweilen  Schädigungen  entstehen,  deren 
Ausgleich  ja  glflcklicherweise  stets  durch  Thuja  in  höherer  Potenz 
gelingt 

Damit  kamen  wir  auf  die  oft  so  tief  yerborgen  liegenden  Ur- 
sachen mancher  pathologischen  Erscheinungen  und  Veränderungen. 
Betrachtet  man  sie,  ohne  auf  die  früheren  Erkrankungen  zurflck- 
zugehen,  dann  will  sich  oft  kein  Arzneimittelbild  finden  lassen,  das 
ihnen  entspräche.  Haedicke  erinnerte  an  Bumetts  Schrift:  The 
Vaccinosis,  die  frfiher  in  dieser  Zeitschrift  von  GouUon  Abersetzt 
veröffentlicht  ist.  Er  selbst  behandelte  vor  Jahren  einen  Mann, 
der  bisweilen  einen  Tag  lang  einen  ganz  ungeheuren  Fliessschnupfen 
bekam.  Er  gab  nach  mehreren  wirkungslosen  Mitteln  mit  Rftck- 
richt  auf  einen  frflheren  Tripper  eine  Oabe  Thuja  200.  Der 
Kranke  erwarb  zwar  kurz  darauf  einen  neuen  frischen  Tripper, 
aber  sein  Schnupfen  kehrte  nicht  mehr  wieder.  Ferner  behandelte 
er  dnmal  eine  60  jährige  Frau  wegen  eines  parametritischen  Ex- 
sudates. Mehrere  symptomatisch  gewählte  Mittel  waren  nicht  im- 
standSi  das  ungeheure  Brennen,  über  das  die  Kranke  klagte,  auch 
nur  zu  lindern.  Nach  Thuja  in  höherer  Potenz  erfolgte  eine 
gewaltige  Verschlimmerung  der  örtlichen  und  allgemeinen  Symptome; 
die  erste  D*Potenz  desselben  Mittels  in  der  Deventer-Gisevius'schen 
Form  brachte  schnelle  und  anhaltende  Besserung. 

In  solchen  Fällen  nützt  die  pathologische  Diagnose  gar  nichts. 
Erst  das  Zurlcl^ehen  auf  die  letzten  Ursachen,  die  freilich  oft 
recht  weit  zurückliegen,  führt  zur  Wahl  des  richtigen  Mittels. 
Wir  müssen  eben  immer  den  ganzen  Menschen  genau  betrachten, 
dessen  Körper  ja  eine  untrennbare  Einheit  bildet,  und  dessen  Er- 
krankungen daher  auch  in  einem  Zusammenhange  stehen  müssen, 
wenn  dieser  unserer  Erkenntnis  auch  oft  verschlossen  ist.  Hahne- 
mann  kam  dadurch  auf  die  Lehre  von  der  Sycosis,  trotzdem  er 
anfänglich  jede  Theorie  abgelehnt  hatte.  In  gewisser  Beziehung 
gehören  hierher  auch  die  Fälle,  bei  denen  alternierende  Beschwerden 
auftreten.  Haedicke  berichtet  über  einen  solchen,  wo  stets  anginöse 
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Beschwerden  mit  VerdauangsbeBcbwerden  abwechselten,  den  Lycopod. 
völlig  heilte.  Vernachlässigen  dQrfen  wir  deshalb  den  pathologiechen 
Befund  nicht.  Und  Stndentkowski  will  Oberhaupt  auf  ihn  mehr 
Wert  gelegt  wissen.  Denn  bei  Tabes  und  Arteriosclerose,  die  er 
als  Beispiele  anfahrt,  seien  die  pathologischen  Änderungen  des 
Gewebebaues  die  Hauptsache.  Haedicke  meint,  dass  wir  in  der 
übergrossen  Mehrzahl  der  Fälle  unseren  Kampf  gegen  Erankheits-^ 
Prozesse  zu  richten  hätten,  während  es  sich  dort  um  Erankheits- 
Produkte  handele.  Als  Beispiel  für  seine  Anschauung  berichtet 
Studentkowski  ftber  die  Krankheit  einer  56  jährigen  Frau,  bei  der 
im  Anschluss  an  eine  Perityphlitis  ein  grosser  abgekapselter  Abscess 
entstand,  der  langsam  —  die  Kranke  verweigerte  die  Operation  — 
bis  zur  Leber  stieg,  und  bei  dem  unter  CoUapserscheinung  ein 
Durchbruch  in  den  Darm  erfolgte.  Sie  entleerte  eine  Unmenge 
stinkenden  Eiters  mit  mehreren  recht  grossen  Gallensteinen  and 
genas.  Alle  Berufsgenossen  waren  darttber  einig,  das  hier  die 
innere  Behandlung  der  Chirurgie  Platz  machen  müsse.  Ebenso 
in  einem  anderen  Falle,  wo  infolge  eines  Duodenalgeschwüres  eine 
Verwachsung  mit  der  Leber  entstand.  Durch  die  hierbei  gebildeten 
Narbenstränge  kam  es  zu  einer  Verschliessung  des  Darmes  und 
der  Eranke  bekam  unstillbares  Erbrechen.  Der  Chirurg  allein 
konnte  durch  die  Operation  der  Oastro-enterotomie  helfen.  Durch 
innere  Behandlung  zu  heilen  ist  sicher  ein  junges  Mädchen,  das 
eigentümliche  Erampfanf&lle  hat.  Sie  bekam  3  Monate  nach  dem 
Tode  des  Vaters  Anfälle,  in  denen  sie  niemand  kannte,  aber  laut 
spricht  und  deutliche  Zeichen  des  Schreckes  über  den  Todesfall 
äussert.  Opium  besserte  etwas.  Mehrere  Berufsgenossen  em- 
pfehlen Belladonna. 

Danckert  teilte  uns  eine  schöne  Heilung  durch  eine  Hoch- 
potenz mit.  Ein  junges  Mädchen  hatte  —  incredibile  dictul  — 
mit  Erlaubnis  eines  Berufsgenossen  11  Wochen  lang  täglich  in  der 
See  gebadet.  Danach  entstand  ein  mächtiges  Ekzem  über  den 
ganzen  Eörper.  1  Gabe  Natn  mur.  30  besserte  in  8  Tagen  etwas. 
Nach  einer  neuen  Gabe  Natr.  mur.  100  blasste  in  weiteren  acht 
Tagen  der  Ausschlag  ab.  Eine  neue  Gabe  Natr.  mur.  100  brachte 
wieder  eine  Verschlimmerung,  sodass  Danckert  sich  entschloss, 
ruhig  abzuwarten.  Das  Mädchen  ist  ohne  eine  weitere  Arzneigabe 
genesen.  Ebenso  erfreute  uns  Lutze  durch  Mitteilung  einer  rein 
homöopathischen  Heilung.    Ein  junger  Mann  war  als  Soldat  lange 


Toxikologie.  439 

Zeit  im  Lazarett  wegen  auBserordentlich  starker  Halsdrfisen- 
Bcbwelinngen  Tergeblich  behandelt  und  BchUeBslich  enUasaen  worden. 
Unter  der  Einwirknng  einer  einzigen  Oabe  Snlfnr  30.  traten  im 
Lanfe  der  n&chBten  Monate  in  den  festen  DrOflenschwellungen  hier 
nnd  da  Eiterherde  auf,  die  von  selbst  aufbrachen.  Gleichzeitig 
bildeten  sich  die  Geschwülste  immer  mehr  zurfick.  Völlige  Heilung 
nach  11  Monaten.  Haedicke  erzählte  dazu,  dass  er  durch  einen 
ähnlichen  Fall  von  Heilung  grosser  Lymphome  am  Halse  durch 
Sulfur  200.  zum  Hochpotenzier  wurde.    Vivant  sequentesl 

Zum  Schlüsse  f&hrte  Berichterstatter  noch  kurz  2  Fälle  an, 
in  denen  ein  plötzlich  entstandener  wässeriger  Erguss  ins  Knie- 
gelenk bei  Rheumatikern  durch  je  eine  Oabe  Medorrhin  200.  in 
Zeit  Ton  2  Tagen  wieder  verschwand. 

Nach  dieser  angeregten  Sitzung  erschienen  nunmehr  einige 
unserer  Damen,  die  unsere  Sinne  auf  andere  Genüsse  hinlenkten. 
Und  während  die  einen  der  Heimat  zustrebten,  bildeten  für  die 
anderen  die  herrlichen  Klänge  der  Meistersinger  den  Abschluss 
des  Tages.  Dr.  Gemisch. 


Toxikologie. 


Jadassohn,  J.,  Die  Toxikodermien.  Deutsche  Klinik  X.  2.  p. 
117.  1902. 

Benjamin,  Richard,  Über  Vergiftungen.  Ghariti-Ann.  XXIV. 
p.  242.  1899. 

In  einem  sehr  lesenswerten  Vortrage  bespricht  Jadassohn  die 
toxischen  Dermatosen.  Sie  werden  eingeteilt  in  1.  medikamentöse 
Dermatosen,  2.  die  bei  Vergiftungen  auftretenden  Hautveränderungen, 
3.  diejenigen,  die  durch  externe  Einwirkung  schädlicher  Substanzen 
zu  Stande  kommen  (z.B.  Oewerbedermatosen),  4.  die  alimentären 
und  5.  die  antitoxischen  Dermatosen.  Bei  keinem  anderen  Organe 
des  Körpers  ist  die  Wirkung  der  Gifte  so  stark  yon  der  In- 
diridualität  des  Betroffenen  abhängig,  wie  bei  der  Haut.  So  ist  es 
klar,  dass  diese  auffallende  Erscheinung  die  als  „Überempfindlieh- 
keit''  und  „spezifische  Reaktionsfähigkeit^  (Idiosynkrasie)  betrachtet 
wird,  eingehende  Besprechung  findet.  Hierbei  werden  nur  die 
praktisch-klinischen  Erfahrungen  zu  Grunde  gelegt  und  J.  spricht 
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die  Hoffnang  aus,  dass  die  biochemischen  Methoden  uns  bsJd 
BessereSy  als  nnr  so  unbestimmte  Vorstellangen  schaffen  werden. 
Auf  weitere  Einzelheiten,  z.  B.  die  Differenzen  und  Analogien  in 
den  extern  und  resorptiv  bedingten  Toxikodermieeni  einzugehen, 
muBS  Ref.  sich  Tersagen. 

Phosphor. 

Lövai,  Josef,  Über  Phosphomekrose.  Wien.  klin.  Rundschau 
XIV.  38.  34.  1900. 

Walko,  Karl,  Über  spontane  und  alimentäre  Glykosurie  und 
aber  Acetonurie  bei  akuter  Phosphorvergiftung.  Ztschr.  f.  Heilkde- 
N.  F.  II.  8  und  9.  p.  3S9.  1901. 

Vollbracht,  Franz,  Zur  Casuistik  der  peripheren  Gangrio 
bei  Phosphorvergiftung.    Wien.  Uin.  Wchnschr.  XIV.  52.  1901. 

Die  vereinzelten  Angaben  Aber  das  Auftreten  von  spontaner 
und  alimentärer  Glykosurie  bei  Phosphorrergiftung  sind  von  Walko 
auf  Grund  des  reichen  Materials  der  Prager  med.  Klinik  vervoll- 
ständigt worden.  Spontane  Glykosurie  ist  selten,  sie  wurde  unter 
141  Fällen  von  Phosphorvergiftung  nur  6  mal  beobachtet,  und 
zwar  in  2  Fällen  gleich  im  Beginne  der  Vergiftung,  bei  den  anderen 
Pat  erst  in  der  2.  Woche.  Weitaus  häufiger,  in  68,8  Prozent 
der  Fälle,  konnte  die  Glykosnrie  nach  Traubenzuckerzufnhr  be- 
obachtet werden.  Meist  ist  sie  in  den  ersten  Tagen  der  Vergif- 
tung zu  erzielen  und  kann  noch  innerhalb  von  2  Wochen  nachher 
hervorgerufen  werden.  In  der  Regel  geht  sie  parallel  mit  der 
Schwere  des  Falles.  Die  Ursache  sieht  W.  in  den  bereits  von 
V.  Jaksch  hervorgehobenen,  durch  das  Gift  bedingten  Leberverän- 
derungen (Fettleber).  Häufig  stellt  sich  auch  bei  Beginn  der 
Vergiftung  Acetonurie  vorftbergehend  oder  dauernd  ein. 

Vollbracht  beschreibt  2  der  seltenen  Fälle  (es  liegen  bisher 
nur  4  Beobachtungen  vor)  von  Gangrän  bei  Phosphorvergiftung. 
Beide  Male  handelte  es  sich  um  Suicidium  durch  Phosphorzftnd* 
hölzer  mit  tödlichem  Ausgange.  In  dem  einen  Falle  bestand  neben 
Hauthämorrhagien  von  verschiedener  Ausdehnung  Gangrän  der 
beiden  Fasse  (violettgraue  Färbung,  vollständige  Geffthllosigkeity 
Kälte).  Im  anderen  Falle  war  die  Gangrän  an  den  Nates  lokali* 
siert.  V.  nimmt  an,  dass  die  Entstehung  dieser  beginnenden 
Gangrän  der  allgemeinen  Zirkulationsstörung  unter  begünstigender 
Mitwirkung  von  Enge  des  arteriellen  Systems  oder  Druck  auf  um- 
schriebene Eörperstellen  zuzuschreiben  ist. 
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Lä^  kam  bei  der  ünteraachiuig  toh  45  Arbeitern  einer 
Zündholsbbriky  die  alle  mit  einer  Ausnahme  defekte  Zähne  hatten 
und  troti  15—28  jähriger  BeschäfUgnng  keine  Erkrankungen 
zeigten,  au  dem  Ergebnis,  dass  die  Kiefernekrose  nicht  durch 
örtliche  Beiawirkung  des  Phosphordampfes  hervorgerufen  wird« 
Die  Atmungsorgane  werden  nicht  besonders  gereizt  und  die  Ar* 
beiter  leiden  nicht  yiel  an  Bronchialkatarrhen.  Dagegen  waren 
alle  schlecht  genährt  und  blutarm.  Die  Knochen  der  längere  Zeit 
beschäftigten  Leute  waren  auffallend  brüchig,  so  dass  auf  eine 
Veränderung  des  Knochensystems  bei  längerer  Einwirkung  der 
Phosphordämpfe  auf  den  Körper  zu  schliessen  ist.  Durch  die 
histologische  Untersuchung  von  operativ  entfernten  nekrotischen 
Knochenteilen  sieht  sich  L.  zu  dem  Schlüsse  berechtigt,  dass  die 
Phosphomekrose  durch  die  in  den  Knochen  in  Folge  der  chronischen 
Phosphorvergiftung  entstandenen  primären  pathologischen  Oef&ss- 
▼eränderungen  bedingt  sei.  Die  unmittelbare  Veranlassung  zum 
Absterben  giebt  eine  äussere  Ursache,  meist  Infektion. 

Arsen. 

Reynolds,  Emest  Septimus,  An  account  of  the  epidemic  out- 
break  of  arsenical  poisoning  occurring  in  beerdrinkers  in  the  North 
of  England  and  the  Midland  counties  in  1900.  Med.  »  chir. 
Tranaact.  LXXXIV.  p.  409.  1901.  —  Vgl.  a.  Lancet  Jan.  19. 
1901. 

Kelynack,  T.  N.,  and  Williams  Kirkby,  Arsenical  poisoning  in 
beerdrinkers,    London  1901.    Bailli^re,  Tindall  &  Co. 

Bucbanan,  I.  M.  Robert,  Gases  of  arsenical  peripheral  neuritis. 
Laneet.  Jan.  19.  1901. 

Dearden,  W.  F.,  and  Edmund  Knecht,  The  elimination  of  ar- 
senic  through  the  hair  and  its  relation  to  arsenical  poisoning. 
Lancet.  March  19.  1902. 

Bnuton,  T.  Lander,  The  action  of  arsenic  as  observed  during 
the  recent  epidemic  of  arsenic  poisoning.    Lancet  May  4.  1901. 

Tattersall,  C.  EL,  The  ontbreak  of  arsenical  poisoning.  Brit 
med.  Joum.  Aug.  16.  1902. 

Gtosio,  B.,  Ulteriori  ricerche  sulla  biologia  e  sul  chimismo  delle 
arseniomuffe.    PoUdinico  VII.  19.  1900. 

Lipine,  R,,  Sur  un  cas  dans  lequel  quinze  grammes  de  liqueur 
de  Fowler  ont  84]Ourn4  deuz  heures  et  demi  dans  l'estomac  sans 
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amener  de  aymptomes  d'intoxicatiOD.  Importance  de  la  crampe  de 
pylore.    Semaine  m6d.  XXL  21.  1901. 

Tunnicliffe,  F.  W.,  and  Otto  Rosenheim,  Dermatitis  from  ane- 
nie  in  stockings.    Lancet  April  27.  1901. 

Krön,  J.|  Ein  Fall  von  Arseniklähmnng.  NeuroL  Centr.-BL 
XXL  20.  1902. 

Stark,  GasaistiBche  Beiträge  zur  Hautaffektion  nach  innerlichem 
Arsengebrauch.  Monatsch.  f.  prakt.  Dermatol.  XXXII  p.  897. 1902. 

Jordan,  Gasuistische  Mitteilungen  aber  Hautveränderungen 
nach  Arsenik.    Petersb.  med.  Wchnschr.  N.  F.  XIX.  18.  1902. 

Eorzon,  Ein  Fall  von  Polyneuritis  nach  akuter  Arsenvergiftung. 
Neurol  Gentr.-Bl.  XXI.  20.  1902. 

Ein  grosser  Teil  der  aus  den  Berichtsjahren  vorliegenden 
Veröffentlichungen  betrifft  die  Massenvergiftung  durch  Arsenik, 
die  im  Jahre  1900  in  England  sich  ereignete.  Ausfahrliche  Schil- 
derungen des  Verlaufes  der  Epidemie,  ihrer  Ausdehnung  der  dabei 
auftretenden  Symptome  u.s.w.  sind  von  Reynolds  und  von  Kelynak 
und  Eirkby,  deren  Monographie  mit  zum  Teil  sehr  guten  Abbildungen 
versehen  ist,  geliefert  worden.  Diese  beiden  Berichte  liegen  vor- 
wiegend dem  nachfolgenden  Referate  zu  Grunde. 

Die  Ursache  der  Vergiftung  war  Bier,  das  in  Folge  der  Ver- 
wendung von  arsenikhaltigem  Invertzucker  und  Glukose  (mittels 
einer  Schwefelsäure  von  1,4  Proz.  As  hergestellt)  gifthaltig  geworden 
war.  Der  von  einer  Fabrik  an  200  Brauereien  gelieferte  Zucker 
enthielt  0,25 — 0,8  Proz.  As.  Die  daraus  hergestellten  Biere  zeigten 
einen  von  0,15— 4  mg  As  im  Liter  schwankenden  As-Gehalt,  da  bei 
der  Herstellung  dieser  vorwiegend  von  der  Arbeiterbevölkerung 
getrunkenen  hellen  Biere  10—50  Proz.  des  Malzes  durch  Stärke- 
zttcker  ersetzt  wurden.  Eine  Biersorte  enthielt  sogar  19  mg.  im 
Liter. 

Der  Beginn  der  Vergiftung  ist  etwa  auf  Ostern  bis  Pfingsten 
1900  zu  setzen.  Vom  Juli  an  begann  sie  einen  epidemischen 
Charakter  anzunehmen,  aber  erst  am  20.  November  wurde  von 
Reynolds  erkannt,  dass  es  sich  um  As -Vergiftung  handelte  und 
dass  das  Bier  die  Ursache  sei.  Im  Wesentlichen  waren  es  die 
Städte  Manchester  und  Salford  und  ihre  Umgebung,  femer  Liver- 
pool, die  betroffen  wurden.  Über  die  Anzahl  der  Vergiftungen 
sind  sichere  Angaben  nicht  zu  machen.    In  Manchester  wurden 
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Ende  November  8000  Fälle  festgestellt.  ReTnolds  hat  selbst  vom 
Oktober  bis  Dezember  1900  600  Kranke  behandelt,  von  denen  13 
starben.  In  Salford  konnte  Tattersall  996  Fälle  zählen,  vermatet 
aber,  dass  etwa  10  mal  mehr  erkrankt  seien. 

Die  Vergifteten  klagten  meistens  über  Schmerzen  in  den 
Beinen,  Stechen  nnd  Brennen  oder  Kältegefühl  in  den  Ffissen. 
Schnupfen  mit  Stimkopfschmerz,  Tränenflnss,  Heiserkeit,  Hasten, 
gedunsenes,  cyanotisches  Gesicht  mit  geröteten  Augen  wurden  fast 
immer  beobachtet,  während  über  Nausea  und  Erbrechen  seltener 
geklagt  wurde,  beide  aber  anamnestisch  nachzuweisen  waren. 
Mannigfaltig  und  zahlreich  traten  Hauterkrankungen  auf:  a)  Ery- 
thromelagie  sehr  häufig,  meist  symmetrisch  an  den  Sohlen  und 
Bändern  der  Ffisse,  seltener  an  den  entsprechenden  Stellen  der 
Hand,  oft  mit  Hyperhidrosis  vereinigt,  b)  Hyperkeratose,  meist 
darauf  folgend,  an  den  erwähnten  Stellen  und  zwischen  den  Fingern 
und  über  den  Knöcheln  der  Hand,  c)  Erytheme  von  sehr  variablen 
Formen,  d)  Pigmentation  (Melanose)  sehr  häufig,  von  Kupferrot 
bis  Schwarz,  trat  an  allen  Körperstellen,  ausgenommen  das  Gesicht, 
auf,  besonders  stark  an  Narben  und  Stellen,  die  einem  Druck  aus- 
gesetzt waren.  Bisweilen  folgte  kleienartige  Abschnppung  mit 
Hinterlassung  einer  fast  normal  gefärbten  Haut,  e)  Herpes  zoster 
trat  sehr  häufig  auf  und  war  in  einigen  Fällen  das  einzige  Ver- 
giftungssymptom.  Lokalisation:  selten  am  Trigeminus  und  an  den 
aufsteigenden  Aesten  des  Cervikalplexus,  häufig  an  anderen  Gervi- 
kalnerven  und  den  Dorsalnerven.  Niemals  doppelseitig.  Ernährungs- 
störungen der  Haare  und  Nägel  wurden  oft  beobachtet.  Auffallend 
häufig  (in  70  Proz.  der  Fälle)  traten  multiple  Neuritiden  auf  mit 
Schmerzen,  Par-  und  Anästhesien.  Sie  verliefen  in  der  bekannten 
Weise,  waren  aber  in  einzelnen  Fällen  so  heftig,  dass  alle  Arm- 
muskeln und  die  Hüft-  und  vorderen  Rumpfmuskeln  ergriffen  wurden, 
so  dass  die  Patienten  sich  im  Bett  nicht  aufrichten  konnten. 
Auch  von  Parese  des  Zwerchfelles  wird  berichtet.  In  schweren 
Fällen  war  Entartungsreaktion  nachweisbar.  Deutliche  Incoordi- 
nation  der  Bewegungen  und  Romberg'sches  Phänomen  werden  be- 
schrieben, aber  die  Unähnlichkeit  mit  Tabes-Ataxie  besonders  be- 
tont. Störungen  der  Zirkulation  bestanden  in  Dyspnoe,  Herz- 
schwäche, fötalem  Charakter  der  Herztöne,  Oedemen  und  Ascites. 
Die  Schädigung  des  Herzens  war  in  25  Proz.  der  Fälle  die 
hauptsächliche  Todesursache. 
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Von  Seiten  der  Bespirationswege  wurden  beobachtet  Coiysa, 
Laryngitis  und  Bronchitis.  Verdauungsstörungen  bestanden  in 
reichlichem  Erbrechen,  oft  unmittelbar  nach  dem  Biergenuss,  ferner 
in  Diarrhöen.  Nach  Beynolds  sind  diese  Erscheinungen  immer 
das  erste  Symptom,  wogegen  Luff  nur  in  36  o/o  der  Fätte  Kolik 
und  Erbrechen  und  in  9  ^jo  Schmerzen  und  Parästheaien  in  den 
Fassen  zuerst  auftreten  sah.  Die  Temperatur  war  m  schweren 
F&llen  erhöht,  38— S9  ^  Bisweilen  bestand  leichte  Albuminurie. 
Auch  Lebercirrhose  scheint  als  Folge  der  As* Wirkung  nicht  selten 
aufgetreten  zu  sein. 

Im  Harn  konnte  Arsen  öfters  nachgewiesen  werden,  Yer* 
schwand  aber  rasch  nach  Aussetzen  des  Biergenusses  (Kdynack 
und  Eirkby).  Dixon  Mann  konnte  es  noch  26  und  31  Tage  sptter 
nachweisen  und  fand  es  auch  in  Leichenorganen  (Leber,  Nieren 
und  Milz)  bis  zu  7  Wochen  nach  dem  Aufhören  der  Qiftzufohr. 

M.  hat  ferner  Arsen  in  verhornten  Epidermisstficken,  sowie 
in  Nagelsubstanz  und  Haaren  nachgewiesen.  Dearden  und  Ejiecht 
fanden  in  1  g  Haaren  von  Biertrinkern  0,1—0,8  mg  As.  In  der 
Milch  biertrinkender  vergifteter  Frauen  konnte  As  nicht  nachge- 
wiesen werden.  Doch  berichten  Kelynack  und  Eirkby  ftber  2  Fälle, 
in  denen  die  Säuglinge  mit  Erbrechen,  Diarrhöe,  Erythem,  Heiser* 
keit  erkrankten. 

Die  auffallendste  Erscheinung  bei  dieser  Massmvergiftung 
sind  die  zahlreichen  und  schweren  Lähmungen,  die  sonst 
zu  den  Seltenheiten  gehören  und  um  so  merkw&rdiger 
sind,  als  die  aufgenommenen  Giftmengen  nach  allen  Be- 
richten kleine  und  zum  Teil  weit  unter  den  therapeu- 
tischen Dosen  liegende  waren.  Die  konsumierte  Biermenge 
schwankte  bei  den  Erkrankten  zwischen  2—16  Pints  (etwa 
1—9  Liter)  täglich  mit  einer  Arsenmenge  von  0,6—10  mg.  Von 
verschiedenen  Seiten  (Oowers,  Kelynack,  L.  Brunton)  ist  die  Ver- 
mutung ausgesprochen  worden,  dass  der  Alkoholgehalt  des  Bieres 
oder  ein  anderer  Bestandteil  mitgewirkt  habe.  Tunnicliffe  hat  im 
Bier  auch  Selen  gefunden,  das  möglicherweise  eine  Bolle  gespielt 
habe.  Mehr&ch  ist  betont  worden,  dass  die  Neuritiden  auch  bei 
solchen  Personen  auftraten,  die  nur  Bier  und  keinen  Whisl^ 
tranken,  sodass  alkoholische  Neuritis  auszuschliessen  war. 
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Lupine  berichtet  toh  einer  Vergiftong»  die  durch  irrtflnüiche 
Einnahme  von  15  g  Liqo.  Fowleri  entstand  and  einen  merk- 
würdigen Verlauf  nahm.  Nach  2Vt  Stunden  traten  starke  Magen- 
schmenen  und  heftiges  Erbrechen  auf,  das  sich  mehrmals  wieder- 
holte. Ausser  belegter  Zunge  und  Druckempfindlichkeit  keine 
Symptome.  L.  schiebt  die  offenbar  nicht  eingetretene  Resorption 
auf  eine  vorhandene  Fyloruskontraktion  und  zeigt  durch  Tierver- 
suche, dass  bei  unterbundenem  Pylorus  keine  Vergiftungssymptome 
nach  Einbringung  von  4—5  g  Liqu.  Fowleri  eintraten,  obwohl  die 
Hunde  nicht  erbrachen. 

Tunnidiffe  und  Bosenheim  beschreiben  2  Fälle  von  Dermatitis, 
hervorgerufen  durch  arsenhaltige  schwane  Strumpfe.  Ein  Paar 
enthielt  75  mg  As,  davon  in  wasserlöslicher  Form  10  mg. 

Die  von  Krön  mitgeteilte  Lähmung  trat  ein,  nachdem  inner- 
halb 20  Stunden  55  Pillen  mit  0,275  Acid.  arsenicos.  genommen 
worden  waren. 

Oastrointestinale  und  katarrhalische  S3rmptome  fehlten.  Die 
von  Sorzon  beobachtete  Polyneuritis  entstand  am  8.  Tage  nach 
einer  akuten  Vergiftung. 

Hautveränderungen  nach  therapeutischem  Arsengebrauch  be- 
schreiben Jordan  und  Stark.  Es  handelte  sich  um  Melanose  und 
Keratose  und  einen  Zoster  (St),  der  nach  Wiedergebrauch  des 
Arsens  rezidivierte. 

Wie  Gosio  schon  1892  gefunden  hat,  vermag  eine  kleine 
Gruppe  sogenannter  Arsenpilze,  besonders  Penicillium  brevicaule, 
Arsensalae  in  gasförmige,  sehr  giftige  Arsenverbindungen  fiberzu- 
f&hren.  G.  hat  darauf  eine  biologische  Methode  zum  Nachweis 
minimaler  Mengen  Arsen  gegründet,  deren  Wert  von  verschiedenen 
Seiten  bestätigt  und  anerkannt  worden  ist. 

In  einer  neuen  Mitteilung  berichtet  G.  zunächst  fiber  die 
pathogenen  Eigenschaften  des  Penicillium  glaucum.  Es  gelang 
durch  intravenöse  Injektion  einer  Sporenaufschwemmung  bei 
Kaninchen  eine  Pneumonie  mit  Pilzwucherungen  zu  erzeugen. 
Sodann  werden  die  Ergebnisse  von  Versuchen  mitgeteilt,  deren 
Ziel  war,  die  chemische  Natur  der  durch  den  Pilz  erzeugten  gas- 
förmigen Arsenverbindungen  zu  ermitteb.  Dabei  wurde  festgestellt, 
dass  es  sieh  nicht  um  Arsenwasserstoff,  wie  man  früher  annahm, 
handelt,  sondern  um  eine  organische  Arsenverbindung,  das 
Diäthylarsen  (Ci  Hft)t  As  H.  Der  Pils  reduziert  also  die  Sauerstoff- 
AMdzzxx.  ae 
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yerbindangen  des  Arsens  zu  metallischem  Arsen  oder  Arsenwasser- 
stoff  und  lagert  dann  Aethylgrappen  an.  Q.  glaubt,  da  der  Pils 
imstande  ist,  alkoholische  Oährung  zu  bewirken,  hierin  die  Ur- 
sache der  Entstehung  der  Aethylverbindung  sehen  zu  können. 

Wismuth,  Mangan  und  Argentum  nitricum. 

Mflhlig,  F.y  Über  Wismuthyergiftung.  Manchn.  med.  Wchnschr. 
XLVin.  16.  1901. 

Dreesmann,  Über  Wismuth-Intoxikation.  Berl  klin.  Wchnschr. 
XXXVIDL  36.  1901. 

Embden,  Heinrich,  Zur  Kenntnis  der  metallischen  Nervengifte. 
Über  die  chronische  Vergiftung  der  BraunsteinmüUer.)  Deutsche 
med.  Wchnschr.  XXVIL  46.  1901. 

Edel,  Max.  Befund  bei  Vergiftung  mit  Höllensteinstiften. 
Vjhrschr.  f.  ger.  Med.  3.  F.  XXIL  1.  p.  39.  1901. 

Mflhlig  und  Dreesmann  beobachteten  Vergiftungserscheinungen 
in  3  Fällen  nach  Applikation  von  Bismuth.  subnitr.  auf  Brandwun- 
den: blauschwarze  Verfärbung  der  Mundschleimhaut,  der  Zunge 
und  des  weichen  Gaumens,  starke  Stomatitis  mit  Foetor  ex  ore. 
In  dem  einen  Falte  enthielt  der  Harn  schwarzes  Sediment. 

Im  Jahre  1837  beobachtete  Gouper  eigentQmliche  Lähmungs- 
erscheinungen, di6  bei  Braunsteinmttllem  aufgetreten  waren. 
Diese  bisher  niemals  beschriebenen  Beobachtungen  yon  dem  Be- 
stehen eines  chronischen  Manganismus  werden  durch  die  Mitteilung 
Embden's  bestätigt,  der  in  einer  Hamburger  Braunsteinmühlö  3, 
in  einer  Thfiringer  Mflhle  1  Fall  dieser  Vergiftung  gefunden  hat. 
Das  Eraäkheitsbild,  das  sich  nach  mehreren  Monaten  der  Beschäf- 
tigung in  der  mit  feinem  Braunsteinstaub  erffillten  Athmosphäre 
der  Mtthlen  ausbildet,  zeigt  folgende  Symptome:  Maskenartiger 
Ausdruck  des  Gesichts,  monotone  unsichere  Sprache,  Stottern, 
Aktiontremor,  gesteigerte  Sehnenreflexe,  Zwangslachen.  Psychische 
Funktionen  und  Sensibilität  ungestört,  kein  Njrstagmus,  Augen- 
muskeln und  Pupillenreaktionen  normal.  Im  Urin  war  Mangan 
nachweisbar. 

V.  Jaksch  hat  bei  zwei  Braunsteinarbeitem  einer  chemisclien 
Fabrik  ein  ganz  ähnliches  Vergiftungsbild  beobachtet 

Bei  der  grossen  Seltenheit  eines  pathologischanatomischen 
Befundes  einer  HöUensteinvergiftung  ist  die  Mitteilung  EdeTs  von 
besonderer  Wichtigkeit 
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Ein  Oeisteskranker  versohlackte  bei  einem  SelbstmordverBuclie 
attsser  einer  geringen  Menge  Schweinforter  Grfln  8  HöUenstein- 
etifte.  Der  Tod  erfolgte  nach  8  Tagen  an  einer  fibrinösen  Pneu- 
monie. An  VeqtiftnngBenicheinnngen  wurden  beobachtet:  Dunkel- 
braunschwarse  Ätzschorfe  im  Munde,  zahlreiche  flüssige  Stahle, 
Albuminurie.  Tod  im  Koma  an  Lungenödem.  Die  Sektion  ergab 
auf  der  Zunge  den  erwähnten  Ätzschorf,  im  Bachen  und  der  ganzen 
Speiseröhre  einen  dicken  kroupösen  Belag,  Verätzungen  nur  im 
Bachen  und  Kehlkopfe,  im  Magen  und  Duodenum  Schwellung  der 
Mucosa  und  kleine  Blutungen. 

Ob  die  Pneumonie  zufällig  hinzugetreten  ist  oder  mit  der 
Giftwirkung  im  indirekten  Zusammenhange  steht,  lässt  E.  unent- 
schieden. Fflr  letztere  Annahme  würden  einige  Beobachtungen 
am  Tiere  sprechen,  nach  denen  sich  bei  Silbervergiftung  eine 
enorme  Hypersekretion  der  Bronchialschleimhaut  einsteUt 

Kupfer  (Messing). 

Murray,  W«,  Chronic  brass  poisoning.  Brit.  med.  Joum. 
June  2.  1900. 

Eurth,  Henry  A.,  Chronic  copper  poisoning  among  artisans. 
New  Tork  med.  Becord  LVm.  19.  p.  731.  No?.  1900. 

Lewin,  L.,  Untersuchungen  an  Kupferarbeitern.  Deutsche 
med.  Wchnschr.  XXVL  43.  1900. 

Während  Lewin  bei  der  Untersuchung  einer  grossen  Zahl 
Kupferarbeiter  su  dem  Ergebnisse  gelangt  ist,  dass  es  eine  chro- 
nische Kupfervergiftung  nicht  giebt,  und  es  sich  höchstens  um 
mechanische  Wirkungen  von  Kupfer-  oder  Eupferoxydstaub  han- 
deln kann,  schildern  Murray  und  Kurth  nach  Beobachtungen  an 
Messingarbeitern  Birminghams  und  der  Edisonwerke  ein  fast 
gleiches  Krankheitsbild,  das  E.  als  Kupfervergiftung  bezeichnet, 
während  M.  von  Messingvergiftung  spricht  und  es  offen  lässt, 
welcher  Bestandteil  dabei  als  Ursache  anzusehen  ist  Die  be- 
schriebenen Symptome  sind  nicht  gerade  sehr  charakteristisch, 
wenn  man  in  Betracht  zieht,  dass  es  sich  um  Personen  handelt, 
die  unter  ungünstigen  hygienischen  Verhältnissen  leben.  Als  Früh- 
symptome werden  bezeichnet  Anämie,  Nervosität,  Neuralgien.  Im 
späteren  Stadium  treten  auf  Abmagerung,  Tremor,  Schwäche, 
Husten,  kalte  Schweisse.  Verdauungstörungen  (Diarrhöen,  Obsti«- 
pation,   Appetitverlust)  waren  nicht  regelmässig  zu  beobachten. 

29» 
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Eine  grosse  diagnostische  Wichtigkeit  wird  dem  Knpfersaam,  der 
Grfln-  bis  OUvfärbnng  der  Torderen  Zahnfiäche,  beigelegt  Diese 
Erscheinung  ist  nicht  mit  dem  Bleisanme  sn  vergleicheni  sondern 
rfihrt  Ton  den  an  den  Zähnen  sich  ansetsenden  Kupfer- 
teilchen  her. 

Quecksilber. 

Katsura,  H.,  Über  den  Einfluss  der  Quecksilbenrergiftnng  auf 
die  Darmbakterien.  Centr.-BU  f.  Bakteriol.  XXVm.  11  u.  12.  p. 
869.  1900. 

Krause,  Paul,  Gasuistischer  Beitrag  zur  Kenntnis  der  akuten 
Sublimatrergiftung.   Deutsche  med.  Wochenschr.  XXVIL  8.  1901. 

▼.  Jaksch,  R.,  Sitsungsberichte  des  Vereins  deutscher  Ärzte 
in  Prag.    Prag.  med.  Wchnschr.  XXVI.  10. 1901. 

Lottmann,  Ernst,  Über  einen  Fall  von  Vergiftung  mit  Hydrar- 
gyrum  oxycyanatum.    Therap.  Monatsch.  XV.  8.  p.  435.  1901. 

Strauss,  Arthur,  Ein  Beitrag  zur  Frage:  Polyneuritis  mercnri- 
alis  oder  syphilitica?  Arch.  f.  QarmatoL  u.  Syph.  LVU.  8.  p. 
421.  1901. 

Spitzer,  Ludwig,  Ein  Beitrag  zur  Kenntnis  der  merkuriellen 
Polyneuritis  acuta.  Deutsche  Ztschr.  f.  Neryenhkde.  XIX«  p.  126. 
1900. 

Faworsky,  A.  W.,  Zur  Lehre  von  der  akuten  merkuriellen 
Polyneuritis.    Neurol.  Centr.-BL  XIX.  8.  1900. 

Patoir,  Intozication  mercurielle  aignS.  Paralysie  hyst£ro«mer- 
curielle.    Gaz.  hebd.  XLYIL  79.  1900. 

Katsura  hat  den  Einfluss  der  Quecksilberrergiftung  auf  die 
normaler  Weise  im  Tierdarme  vorkommenden  Bakterien  studiert 
Aus  seineu  Versuchen  geht  hervor,  dass  durch  die  schwere  Schä- 
digung der  Darmwand  eine  Bakterienart,  wahrscheinlich  Bacillus 
coli  communis,  ganz  besonders  in  ihrer  Vermehrung  b^ünstigt 
wird,  80  dass  die  anderen  im  normalen  Darme  lebenden  Bakterien 
fast  ganz  zu  Grunde  gehen.  Einfahrung  des  Bakterium  in  den 
gesunden  Darm  macht  entweder  gar  keine  oder  ganz  andere  Ver- 
änderungen als  die  Hg- Vergiftung. 

Krause  berichtet  Ober  einen  Selbstmordversuch  mit  100  ccm 
einer  2  proc.  Sublimat-Lösung,  also  2  g  Sublimat. 

Trotz  der  hohen  Dosis  kam  der  Kr.  durch.  Ausser  den  be- 
kannten Erscheinungen  der  akuten  Hg-Vergiftung  wurde  ein  hoch« 
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rotes  poDktfBrmigeB  Exanthem  beobachtet,  das  am  12.  Erankheit- 
tage  an  der  Brost  nnd  den  Armen  auftrat,  sich  dann  Aber  die  an- 
deren Körperteile  verbreitete,  zum  Teil  zu  grossen  Plaques  kon- 
fluierend.   Nach  8  Tagen   war  es  abgeblasst.    Keine   Schnppung. 

Das  neuerdings  als  Antisepticnm  häufig  verwendete  Hydrar- 
gyrum  ozycyanatum  (Hg  0.  Hg  [CN]  2)  wurde  Ton  der  Wärterin 
einer  Klinik  in  einer  Menge  von  6  g  zu  Selbstmordzwecken  genommen. 
Aus  den  Mitteilungen  y.  Jaksch's  und  Lottmann's  ist  zu  entnehmen, 
dass  die  tödlich  endigende  Vergiftung  im  allgemeinen  das  Bild 
der  SublimatYergiftung  zeigte,  der  auch  der  Sektionsbefund  ent- 
sprach. Abweichend  waren  das  Fehlen  von  Ätaerscheinungen  in 
der  Mundhöhle,  femer  die  am  ersten  Tage  vorhandene  starke 
Cyanose  und  die  klonischen  Krämpfe  im  linken  Arme.  Letztere 
beiden  Symptome  betrachtet  v.  J.  als  Symptome  der  Gyanwirkung. 
In  der  Literatur  sind  nur  wenige  Fälle  mitgeteilt,  in  denen  Neu- 
ritiden  sicher  durch  Quecksilberwurkung  entstanden  sind.  Sie  sind 
von  Spitzer  zusammengestellt  worden. 

So  hat  Ketlis  fiber  einen  FaU  berichtet,  in  dem  bei  einem 
Arzte  nach  einem  Selbstmordversuche  mit  0,5  Sublimat  zuerst 
schwere  dysenterische  Erscheinungen,  8  Tage  später  aufsteigende 
Lähmungen  der  Glieder  und  der  Nackenmuskulatur  auftraten.  Der 
Tod  erfolgte  durch  Respirationslähmung. 

Eine  andere,  ebenfalls  an  eine  akute  Vergiftung  sich  an- 
schliessende Neuritis  beschreibt  Faworsky.  Hier  zeigte  ein  60  jähr, 
gesunder  Mann,  frei  von  Syphilis  und  Alkoholismus,  nach  einer 
unbeabsichtigten  Vergiftung  mit  2,17  Sublimat  (innerhalb  6  Stunden 
genommen)  gastroenteritische  und  dysenterische  Symptome,  Nach 
1|  Wochen  entwickelte  sich  Lähmung  der  Extremitäten  mit  An» 
isthesiOi  starken  schiessenden  Schmerzen  und  Parästhesien .  Nerven- 
Btämme  auf  Druck  schmerzhaft    Nach  6  Monaten  Heilung, 

In  allen  übrigen  Fällen,  in  denen  im  Anschlüsse  an  eine 
Quecksilberkur  bei  einem  Syphilitischen  Neuritis  beobachtet  wurde, 
ist  nicht  mit  absoluter  Sicherheit  das  Quecksilbar  als  Ursache  an- 
zusehen, da  wir  eine  Anzahl  Fälle  von  Lues  kennen,  in  denen 
vor  Behandlung  mit  Quecksilber  Neuritis  auftrat  oder  nach  einge- 
leiteter Behandlung  abheilte.  Andererseits  kann  auch  der  Alkohol 
als  Ursache  oder  wenigstens  prädisponierendes  Moment  für  eine 
Polyneuritis  syphilitica  in  Frage  kommen,  wie  in  dem  Falle  von 
Strauss,  oder  die  Hysterie,  wie  in  dem  Falle  von  Patoir,  in  dem 
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nach  8  Injektionen  Yon  0,01  Hydrarg.  benioid«  diffase  onYoUkom- 
mene  Lähmung  der  Arme^  leichte  Mnskelatrophie  und  Anaetheale 
auftraten.  Zweifelhaft  ist  die  Aetiologie  der  PolyneuritiB  in  dem 
Spitzer'schen  Falle.  Bei  einem  Luetiker  traten  nach  22  Inunktionen 
mit  je  3  g  graner  Salbe  kontinuierliche  und  Druckachmenen  in 
den  Beinen  auf,  femer  Atrophie  beider  Beine.  Sehnenreflexe  er- 
höht, Bomberg'Bches  Symptom  Torhanden.  Nach  Aussetzen  des 
Quecksilbers  verschwand  die  Polyneuritis.  Vorher  hatten  andere 
Symptome  der  Quecksilbervergiftung,  wie  Diarrhoe  und  Stomatitis, 
bestanden. 

Blei. 

Moritz,  0.,  Zur  Kenntnis  der  basophilen  Granulationen  der 
roten  Blutkörperchen.    Deutsche  med.  Wchnschr.  XXVIL  5.  1901. 

Moritz,  0.,  Die  gekörnten  Erythrocyten  bei  Bleivergiftung. 
Petersb.  med.  Wchnschr.  N.  F.  XVIII.  26.  1901. 

Gill,  Jos.  Wm.,  Gase  of  acute  lead  poisoning.  Brit^  med. 
Joum.  May  19.  1900. 

Lacour,  P«,  Empoisonnement  coUectif  et  accidental  par  le 
plomb.  Lyon  mM.  XGVm  p.  149.  Fivr.  2.  1902.  —  Qaz.  hebd. 
XLTX.  12.  1902. 

Seeligmüller,  Zur  Pathologie  der  chronischen  Bleivergiftong. 
Deutsche  med.  Wchnschr.  XXVIII.  18. 1902.  (vgl.  Jahrbb.  GOLXXVL 
p.  251.) 

Wie  Moritz  experimentell  an  Tieren  festgestellt  hat,  erzengt 
Bleivergiftung  in  den  Erythrocyten  basophile  Granulationen. 
Moritz  hat  weiter  untersucht,  ob  das  Auftreten  dieser  Körner  bei 
gesunden  Bleiarbeitern  zu  beobachten  ist  und  wie  stark  die  Blei- 
Intoxikation  sein  muss,  um  dieses  Symptom  zu  bewirken.  Es  er«^ 
gab  sich  bei  der  Untersuchung  von  32  Bleiarbeitem,  von  denen 
einer  an  Satnmismus  litt,  5  nur  vorübergehend  zweifelhafte  Symp- 
tome gezeigt  hatten,  dass,  abgesehen  von  den  2  technischen  Leitern, 
nur  3  Leute  einen  negativen  Befund  zeigten.  Schon  eine  Arbeits- 
dauer von  1 — 1  Wochen  kann  genügen,  um  die  basophilen  Körner 
auftreten  zu  lassen.  Im  übrigen  waren  die  Formenelemente  des 
Blutes  normal. 

Casuistische  Mittheilungen  liegen  aus  den  Berichtsjahre  nur 
2  vor. 

Die  eine  von  Gill  betrifft  eine  akute  Vergiftung  bei  einer 
Frau,  die  15,5  g  Plumb.  acet.  verschluckte.    Erbrechen  erfolgte 
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erst  auf  den  Gennss  von  Salzwasser.  Ausser  leichtem  Kollaps  und 
Schmersen  in  der  Niereogegend  bestanden  keine  Symptome.  The- 
rapie: Natr.  snlfaricum.  Femer  berichtet  Lacoor  tLber  eine  Trink- 
wasservergiftung  (2  mg  Kei  im  Liter)  bei  12  Nonnen.  Das  darch 
Bleirdhren  geleitete  Brunnenwasser  war  in  Folge  von  Begenwasser- 
zufluBS  sehr  arm  an  Salzen.  Die  ersten  Symptome  waren  vor  10 
Jahren  aufgetreten.  Bleisaum  war  bei  allen  Erkrankten  vorhanden, 
bei  5  AnSmie  und  Kolik,  bei  i  Kolik  und  Extensorenlähmung,  bei 
1  Kolik,  LShmung  und  Nephritis,  2  zeigten  keine  weiteren  Er- 
scheinungen. 

Schwefelkohlenstoff. 

E&ster,  Georg,  Zur  Lehre  von  der  Schwefelkohlenstoff-Neuritis. 
Arch.  f.  Psych.  XXXm.  3.  p.  872.  1900. 

Seine  früheren  Untersuchungen  fiber  die  chronische  Schwefel- 
kohlenstoff?ergiftung  fortsetzend,  hat  Eöster,  bewogen  durch  die 
klinischen  Beobachtungen  von  peripherischen  Neuritiden  bei  GSs- 
Vergiftung,  untersucht,  ob  es  am  ELaninchen  gelingt,  durch  dieses 
Gift  an  den  peripherischen  Nerven  Veränderungen  zu  erzeugen. 
Zu  diesem  Zwecke  wurden  teils  Dämpfe,  teils  CSa  direkt  auf  die 
Ilant  einwirken  gelassen,  teils  wurde  das  Gift  durch  Inhalation 
beigebracht.  Es  ergab  sich  zunächst,  dass  die  GS  a- Dämpfe  die 
Haut  nicht  durchdringen  oder  wenigstens  keine  nachweisbare 
Schädigung  der  peripherischen  Nerven  hervorbringen.  Die  In- 
halation bewirkt  keine  häufigen  neuritischen  Degenerationen. 
.Das  Gift  erzeugt  in  der  Mehrzahl  der  Fasern  das  ungewöhnliche 
Bild  einer  Ausschwitzung  von  fettig  entartetem  Marke  aus  der 
strukturell  sonst  intakten  Markscheide,  in  der  Minderzahl  einen 
Btreckenweisen  ZerM  der  Markscheide  selbst.^  Durch  das  Ein- 
tauchen einer  Pfote  der  Versuchstiere  in  CSa  entwickelte  sich 
^in  den  Hautnerven  und  weiter  aufsteigend  das  histologische  Bild 
einer  echten  parenchymatösen  Neuritis.^ 

Ein  Vergiftungsfall,  in  dem  ebenfalls  durch  lokale  Benetzung 
neuritische  Symptome  auftraten,  findet  sich  in  der  Zusammenstel- 
lung von  Benjamin. 

Einem  Arbeiter  fioss  in  Folge  Platzens  eines  Ballons  Schwefel- 
kohlenstoff Aber  beide  Ffisse.  Unmittelbar  nachher  Geffthl  von 
Schwäche  in  den  Beinen,  Eriebeln  und  Ameisenkriechen.  Die  an- 
schliessende Untersuchung  ergab  nach  6  Monaten  ausgedehnte 
Analgesien  und  Anästhesien  an  den  Beinen. 
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Ein  bemerkenswerter  Fall  von  Epilepsie. 

Mitgeteilt  in  der  Sitzung  des  B.  V.  H.  Ä.  am  8. 10.  03 
▼on  Dr.  ttiseTiof  jin. 


M.  H.  Um  einen  einzigen  Fall  von  Epilepsie  hier  Yortragen 
ztt  dürfen,  daza  ist  es  erforderlich,  dass  derselbe  besonderes 
klinisches  und  therapeutisches  Interesse  bietet.  Ob  das  hier  der 
Fall  zu  beurteilen,  dazu  gestatten  Sie  zunftchst  die  Bfitteilung  des 
Tatbestandes. 

K«,  24  Jahre  alt,  Uhrmacher. 

Dass  Patient  erblich  belastet  war,  wurde  erst  im  Verlauf  der 
Krankheit  festgestellt,  da  die  Angehörigen  sehr  dem  in  solchen 
Fällen  oft  beliebten  Prinzip  des  Vertuschens  huldigten,  besonders 
da  derselbe  einige  Monate  vor  Ausbruch  der  Krankheit  geheiratet 
hatte.  Die  bezüglichen  anamnestischen  Momente,  die  erst  durch 
eindringliche  Vorstellungen  nach  gestellter  Diagnose  ausgepresst 
wurden,  ergaben,  dass  der  Vater  an  Krämpfen  gelitten  und  Patient 
an  „Zufällen^  als  Knabe. 

Sah  den  Patienten  zum  erstenmal  einige  Monate  nach  seiner 
Verheiratung;  er  hig  besinnungslos  tagelang  mit  abnorm  langsamem 
Puls,  stertorösem  Atmen.  Vom  Kassenarzt  auf  Influenza  behandelt. 
Opium  3.  Nach  ca.  IVt  Tagen  aUmähliches  Erwachen,  doch 
mehrere  Tage  lang  Selbstmordversuche  und  Verfolgung  der  Ange- 
hörigen.   20.  11.  02. 

Strammonium  3. 

4.  12.  02.  Durch  Opium  2  ward  dies  postepileptische  Irre- 
sein beseitigt.  Darnach  Verstopfung  und  heftige  Blutungen,  grosse 
Schmerzen  im  ganzen  Körper,  Stiche,  Zucken.  Zinc.  talerian.  4., 
daneben  laue  Vollbäder. 

2.  1.  03.  Bisher  leidliches  Befinden,  doch  alle  paar  Tage 
epileptische  Krämpfe. 

Angeblich  hatte  er  Fieber,  Schmerzen  in  der  Brust  —  abends 
plötzlich  GoUaps.    P.  sehr  langsam. 

Opium  6. 

3.  1.  03.    Besser. 

7.  1.  03.    Andauernd  Krämpfe.    Komatös.    Selbstmordtriebe. 

Aurum  4. 
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21.  1.  09.    Allmählich  hatte  der  Zustand  sich  gebessert.    Vor- 
waltende ungemeine  genitale  Reisbarkeit. 

Gastoreum  2. 
26.  1.  08.     Heftige   Schmerzen   im   Körper   hier   und   da. 
Cimicifuga  8. 

31.  1.  08.    Stiche  im  Thorax. 

Belladonna  3. 

12.  2.  03.    Cimicifuga  3. 

14.  2.  03.  Infolge  Schreck  wieder  Krampf  und  Selbstmord- 
triebe.   Nux  6. 

26.  2.  03.  UnruhOi  Krämpfe,  Selbstmordtrieb  immer  ¥on 
neuem.    Tarantula  8. 

9.  3.  03.    Besserung. 

11.  3.  03.    Tobt  wieder. 

Belladonna  3. 

13.  8.  03.    Ruhiger. 

17.  3.  03.  Neuer  Anfall  mit  Selbstmordgedanken.  Bella- 
donna 3. 

81.  8.  03.  1  Woche  war  verhältnismässige  Buhe,  nur  leichte 
KrampfanfUle.    3.  4.  neuer  Anfall.    Belladonna  3. 

Belladonna  hob  den  Anfall  in  durchschnittlich  2  Tagen. 

17.  4.  Cicuta  3.  Alle  3—4  Tage  ein  KrampfanM.  Die 
maniakalischen  Anfälle  mit  Gewalttätigkeiten  wiederholten  sich 
und  Patient  musste  in  die  Charit^  wandern  —  Der  Grund  war 
folgender.  Der  Kassenarzt  hatte  Influenza  festgestellt  und  auf 
dem  Schein  Termerkt.  Nach  5  Wochen  sagte  die  Kasse,  die  In- 
fluenza mttsse  jetzt  geheilt  sein  und  zahlte  nichts  mehr.  Patient 
seit  NoTember  absolut  arbeitsunfähig,  sendete  mein  Attest  ein. 
Die  Kasse  replizierte,  das  gelte  nicht,  der  Kassenarzt  sei  mass- 
gebend. 

Daraufhin  klagte  der  Patient  und  liess  sich  zwecks  eines 
Obergutachtens  in  die  Neue  Charit^  aufnehmen,  wo  die  Diagnose: 
Schwere  Epilepsie  mit  postepileptischem  Irresein  bestätigt  wurde 
und  die  Inyaliditäts-ErUärung  durchgeftthrt  wurde.  Ist  dies  schon 
für  die  Prognose  bezeichnend,  so  vielleicht  auch  die  sich  immer 
wiederholenden  höhnischen  Bemerkungen  des  Kassenarztes:  Die 
Krankheit  sei  nicht  zu  heilen. 

Aus  der  Charit^  entlassen,  flbemahm  ich  ihn  wieder  mit 
Krämpfen,  Stupor  und  Tobsucht 
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5.  6.  03.    CicQta  3. 

8.  6.    IntenslTe  SchmenseDi  aber  za  bestimmter  Zeit. 
Cbinin.  arsen.  3. 

10.  6.  Abends  zu  bestimmten  Standen  Frost,  Hitse^  Auswarf 
von  Blut.  Chinin,  sulph.  3  d.  trit 

11.  6.  Nachm.  Sch&ttelfrost  mit  T.  von  40,3  Vorm.  37,3. 
Objektiv  sonst  nihil. 

Chinin,  sulph.  2  d.  trit. 
13.  6.    T.  38,6.  Intensive  Schmerzen,  rep. 
18.  6.    Morgens  T.  normal,  abends  bis  38,9.    Druck  auf  der 
Brust.    Frost.   Schweiss  übelriechend.  Anorexie.    Keine  Krämpfe. 
Schmerzen   in   den   Muskeln.     Hände   schwellen.     Bßjjne    zittern« 
Schmerzen  vom  Ohr  bis  in  den  Nacken.    Durst. 
Magnesia  phosph.  6. 
Chinin,  ars.  3. 
20.  6.     Fieber  beseitigt.     Keine  Krämpfe.    T.  normal.    Bei 
Essversuchen   Übelkeit,    nach   dem  Essen    Schwindel.     Glieder 
schmerzen  wie  zerschlagen.  Auf  der  Brust  und  den  4-i^nien 
auffällig  rote  Papeln  (doch   kein   Exanthem).    Im   Schlaf 
klonische  Zuckungen  der  Hände. 

Ferrum  cyanat.  6. 

27.  6.  Viel  besser.  Bisweilen  schmerzen  die  Hände.  Übel- 
keit.   Flecke  fort 

Bep. 

28.  6.  Schwäche  und  Ohnmachtsanfälle  mit  Bekordial- 
bildung.    Blutungen  aus  dem  Mastdarm. 

Ferrum  cyan.  6. 

unter  Fortgebrauch  dieses  Mittels  kein  Anfall  mehr.  Patient 
ist  ySllig  gesund  und  arbeitet. 

M.  H.  Bei  der  Epicrise  dieses  Falles  ist  zunächst  die  Ui- 
nische  Bedeutung  desselben  hervorzuheben.  Zweifellos  bandelt  es 
sich  um  eine  Epilepsie  schwerster  Art,  deren  Aussichtslosigkeit 
ja  auch  ausdrQcklich  durch  die  Auffassung  in  der  Charit^  be- 
stätigt  wird. 

Besonders  bemerkenswert  sind  aber  die  FieberanfiUle.  Ich 
habe  solche  einmal  bei  einem  langdauemden  Status  epUeptieus 
beobachtet,  nie  aber  in  einer  solchen  Form,  wie  in  dem  vor- 
liegenden; die  Angaben  in  der  Literatur  lauten  entsprechend.  Als 
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Folge  eines  zentral  auf  das  Wärme-Zentrum  wirkenden  Reizes 
kann  das  Fieber  nicht  wohl  gedeutet  werden;  sein  Charakter  ent- 
spricht Yiel  mehr  dem  einer  Infektion. 

Bei  der  Therapie  fällt  die  Wirkung  des  Chinin  auf,  welches 
sowohl  als  Arsen-Verbindung  in  der  8.  Dec.»  wie  als  Chinin,  sulf. 
in  der  2.  Dec.  zunächst  den  schweren,  fieberhaften  An&ll  brach; 
die  homSop.  Indikation  ergiebt  sich  aus  dem  Krankenbericht. 

Von  den  übrigen  Mitteln  war  Belladonna  von  entschiedenem 
Einfluss.  Wirklich  auffallend  aber  war  die  Wirkung  des  Ferrum 
cyanatunu  Während  bis  dahin  unaufhdrüch  schwere  ErampfanftUe 
einander  unaufhörlich  folgten,  Patient  yiele  Tage  in  Tobsucht  sich 
erging,  die  Prognose  nach  Ansicht  der  berufensten  Nerrenärzte 
eine  absolut  schlechte  war,  das  Bromkali,  welches  in  der  Anstalt 
yerabreicht  wurde,  nichts  fruchtetOi  hat  sich,  seit  das  Mittel  ge- 
geben wurde,  jetzt  in  |  Jahr  kein  einziger  Anfall  wieder  gezeigt 

Die  eine  Frage  kann  gestellt  werden:  Handelt  es  sich  hier  um 
eine  Nachwirkung  des  Chinin? 

Allein,  nachdem  der  letzte  Anfall  durch  dasselbe  gebrochen 
war,  blieb  der  Zustand  noch  immer  ein  schwerer  mit  epileptischen 
Erscheinungen  und  andern,  die,  wie  wir  gleich  sehen  werden,  f&r 
das  Ferrum  cyanat.  sehr  bezeichnend  waren. 

M.  EL  Sie  werden  das  Mittel  nicht  kennen.  Ich  terdanke 
seine  Bekanntschaft  2  Artikeln  aus  der  Homoeopathic  World,  wo 
der  Herausgeber  Dr.  Clarke  im  Band  38  Nr.  448  einen  Auszug 
aus  dem  Hahnemannian  Adyocate  B.  25,  8.  710  von  Dr.  Mahoney 
bringt  und  unser  verehrter  Kollege  Mossa  in  Nr.  450  auf  die  in 
dem  ersten  Artikel  ausgesprochene  Aufforderung  hin,  wertvolle  An- 
gaben über  das  Mittel  bringt. 

In  dem  Auszug  aus  dem  Hahnemannian  Advocate  rühmt  der 
ungenannte  Verfasser  die  Blausäure-Verbindung  des  Eisens  als 
allen  andern  Präparaten  überlegen,  besonders  den  zerstörenden 
Brom-Präparaten  und  in  erster  Linie  anzuwenden  bei  allen  Fällen, 
ausser  denjenigen,  die  für  eine  Operation  passen.  Er  bezeichnet 
das  Mittel  als  ein  Nerventonicum  ersten  Ranges. 

Er  berichtet  über  einen  Epileptiker,  bei  dem  vergebens  alles 
versucht  war. 

Aetiologie  unbekannt. 

Von   dem  ersten  Anfall  ^  war   der  Körper  mit  gelben 
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Flecken  bedeckt,  die  vor  den  Anfällen  eine  tief  orangen« 
rote  Farbe  annahmen. 

Femer:  Nervoiitäti  Unruhe  jede  Nacht  bis  zu  einem  tiefen 
Morgenschlnmmer,  ans  dem  er  mit  heftigen  Eopfschmersen  er- 
wachte.   Qedächtnis  jetst  schlecht,  Qeist  träge. 

Femim  cyanatnm  heilte  den  Fall. 

Auf  die  Frage,  ob  das  Mittel  geprüft  sei,  antwortete  Dr.  Mossa 
in  einem  längeren  Artikel,  ans  dem  hervorgeht,  dass  das  Mittel 
nicht  geprüft  ist  Von  Cosellon  findet  sich  eine  Notiz  1818,  dass 
er  bei  Tieren  keine  Wirkung  von  dem  Mittel  feststellen  konnte. 
Trotzdem  erwartet  er  viel  von  ihm.  Sobernheim  giebt  1870  einige 
theoretische  Erörterungen  über  das  Mittel,  nach  denen  es  an- 
gezeigt sein  soll  in  Fällen  von  erheblicher  Atonie  der  Abdominal- 
organe mit  grosser  Reizbarkeit  und  Empfindlichkeit  (?).  — 

Ferrum  cyanatum  soll  dann  gegen  Intermittens  schwerer  Art 
mit  Leber-  und  Milzschwellung  gebraucht  worden  sein. 

Gegen  Neurosen,  Gardialgie,  Flatulenz,  Verstopfung  mit  Diarrhö 
abwechselnd,  bei  Prosopalgie,  Chorea,  Epilepsie  soll  es  mit  Vorteil 
gebraucht  worden  sein.  Im  Noack  und  Trinke,  dem  Moesa  wohl 
die  letztere  Zusammenstellung  entnommen  hat»  finden  sich  als 
Gewährsmänner  für  die  Epilepsie:  Eirchhoff,  Hildenbrand,  Bergfcres. 

Mossa  giebt  als  Indikationen  für  Ferrum  bei  Epilepsie  von 
Eissei  dem  Rademacherianer  folgende:  vor  den  AnftUen  Muskel- 
schwäche, Pelzigkeit  der  Haut;  einzelne  Zuckungen  nach  heftigen 
Anstrengungen;  dann  Symptome  von  Gehirn-  und  Bückenmarks- 
reizung; Eopfschmerz,  Schwindel,  Angst,  Schmerzen  im  Bttck)en 
und  Magen.  Die  Erämpfe  sind  erst  klonisch,  dann  tonisch.  Die 
ti'syche  leidet  nicht. 

Mossa  hebt  dann  noch  hervor,  dass  das  Ferrum-Intermittens 
bisweilen  dunkle  Flecken  auf  der  Haut  zeigt 

M.  H.  Aus  den  mitgeteilten  Tatsachen  ergeben  sich  einige 
bemerkenswerte  Beziehungen.  Das  Auftreten  der  Haut-Eruptionen 
in  beiden  angeführten  Fällen  lässt  uns  annehmen,  dass  dieselben 
tatsächlich  für  unser  Mittel  etwas  sehr  bezeichnendes  sind  und 
dasselbe  zu  einem  Simillimum  stempeln;  bei  dem  Einfluss  des 
Ferrum  auf  das  Blut  ist  dieser  Zusammenhang  nicht  verwunderlich. 

Der  auffallende  Erfolg  aber  soll  m.  A.  nach  nicht  dazu  ver- 
leiten, Ferrum  cyanat  für  ein  Specificum  gegen  die  Epilepsie  zu 
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halteiii  wie  es  der  angenannte  amerikftiiiBche  Kollege  willi  soost 
wird  es  bald  diskreditiert  sein,  sondern  eine  höchst  wünschens- 
werte Prflfong  mnss  uns  die  Eigenschaften  des  Tielyersprechenden 
Mittels  enthüllen;  nnr  gute  Simile-Beziehongen  werden  unsere 
Macht  gegen  die  Epilepsie  steigern. 

Anhangsweise  sei  hinzngefQgt,  dass  bei  einem  hartnäckigen 
Fall  eines  jungen  MftdchenSi  der  durch  heftiges  Herzklopfen  sich 
auszeichnete!  das  Mittel  gleichfalls  ausgezeichnet  wirkte. 


Aus  fremden  Zeitschriften. 


A.  Arzneimlttellelire. 


Ignatia  bei  HawfleldeiL  (Dr. Spencer,  Hahn.  Menth. August  03.) 
Die  Ignatia  ist  bekanntlich  vermöge  ihres  Gehalts  an  Strychnin 
ein  heftiges  RQckenmarksgifti  und  besteht  ihre  physiologische 
Wirkung  in  einer  ungemein  stark  gesteigerten  Nervenerregbarkeit, 
so  dass  die  Versuchstiere  bei  der  leisesten  Erschütterung  oder 
Berührung  in  Krämpfe  yerfallen.  Es  folgt  daraus,  dass  auch  die 
Hautnerven  an  dieser  erhöhten  Erregbarkeit  teilnehmen.  Nun  ist 
aber  gerade  diese  vermehrte  Irritabilität  der  Nervenendigungen  in 
der  Haut  nicht  selten  die  Ursache  von  Eruptioneui  die  sich  be- 
sonders durch  starken  Juckreiz  auszeichnen,  oft  Jahre  lang  allen 
ärstiichen  Bemühungen  Trotz  bieten  und  den  Kranken,  die  an 
sich  schon  häufig  neuropathisch  veranlagt  sind,  das  Leben  zur 
Qual  machen. 

Von  diesen  Erwägungen  ausgehend  hat  Dr.  S.  in  den  letzten 
4  Jahren  Ignatia  häufiger  bei  Hautleiden  angewendet  und  zwar 
meist  mit  gutem  Erfolg.  Besonderes  Interesse  bieten  die  beiden 
folgenden  Krankengeschichten. 

Die  48jährige  Patientin  litt  bereits  seit  2  Jahren  an  papu« 
losem  Ekzem  und  war  schon  von  verschiedenen  Spezialisten  ver- 
geblich behandelt  worden.  Die  Knötchen  traten  besonders  an  den 
Handrücken  und  an  den  Beinen  auf  und  erregten  unerträglichen 
Juckreiz.  Als  Dr.  S.  die  Kranke  zum  ersten  Male  sah,  war  sie  in 
heller  Verzweiflung:  sie  könnte  diesen  Zustand  nicht  länger  aus- 
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halten;  wenn  es  so  fort  ginge,  rnftflste  sie  Hand  an  sieh  l^en; 
sie  hätte  keinen  Augenblick  Rahe,  könnte  keine  Nacht  schlafsD 
und  wäre  sie  wirklich  ein  Mal  eingenickt,  so  erwachte  sie  bei  dem 
geringsten  Geräusch.  Die  ergpriffenen  Stellen  hatte  sie  verbanden, 
um  die  Luft  abzuhalten  und  dem  Eratzen  Torzubeugen.  Unter 
dem  Gebrauch  von  Ignatia  3,  anfänglich  häufiger,  später  seltener 
genommeui  trat  allmähliche  Besserung  und  schliesslich  Heilang 
ein.    Bei  späteren  Rezidiven  bewährte  sich  dasselbe  MitteL 

Im  2.  Falle  handelte  es  sich  um  einen  53jährigen  Juristen. 
Dieser  litt  bereits  seit  4  Jahren  an  PrurituSi  der  sich  aber  im 
letzten  Jahre  stark  verschlimmert  hatte.  Das  Jucken  war  äusserst 
lästig,  so  dass  der  Patient  in  der  Nacht  fast  kein  Auge  zutun 
konnte.  War  er  aber  infolge  von  Erschöpfung  eingeschlummert, 
so  zerkratzte  er  sich  im  Schlaf.  Auch  hier  wirkte  die  Ignatia 
ausgezeichnet;  das  Gesamtbefinden  hob  sich  und  der  Pruritus 
wurde  sehr  wesentlich  gemildert,  zeitweise  sogar  gänzlich  zum 
Verschwinden  gebracht.  Gr. 


Hjosejramos  bei  toxlseher  Gastritis.  [(Dr.  Golden,  Hahn. 
Menth.  Sept.  03.)  unter  toxischer  Gastritis  versteht  der  Autor 
eine  entzfindliche  Affektion  der  Magenschleimhaut,  hervorgerufen 
durch  den  Genuss  verdorbener  Nahrungsmittel.  Daneben  bilden 
sich  Zersetzungsprodukte,  die  absorbiert  werden  und  neben  den 
lokalen  auch  allgemeine  toxische  Erscheinungen  hervorrufen. 
Hierzu  folgende  Krankengeschichten. 

M.,  46  J.  alt,  hatte  am  Nachmittag  Milch  getrunken,  und 
war  ihm  gleich  ein  eigentümlicher  Beigeschmack  derselben  auf- 
gefallen. In  der  Nacht  erkrankte  er  mit  Übelkeit  und  Durchfall, 
Schwindel  und  häufigem  Singultus.  Dieser  Zustand  steigerte  sich 
bis  zum  Kollaps.  Es  war  Durst  vorhanden,  aber  alles  Getrunkene 
wurde  sogleich  wieder  ausgebrochen.  Ausserdem  wurde  fiber 
massige  Schmerzen  in  der  Magengegend  geklagt.  Nuz  v.,  Veratr. 
und  Ars.  blieben  erfolglos.  Hyoscy.  0  15  Tropfen  in  Wasser  ge- 
löst und  alle  5  Minuten  eingegeben,  beseitigte  die  bedrohlichen 
Erscheinungen  in  V»  Stunde.  Darauf  stellte  sich  Schlaf  ein,  und 
erwachte  Pat.  nächsten  Morgen  gesund  wieder. 

In  den  folgenden  beiden  Fällen  war  der  Zustand  ähnlich.  Nach 
dem  Genuss  von  verdorbenen  Speisen  und  Getränken  Übelkeit  und 
Erbrecheui   Schmerzhaftigkeit   in   der   Magengegend,   Durst   mit 
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UnTertrtgliclikeit  gegen  Getränke»  Singaltas  and  Kollapssymptome. 
Stets  erfolgte  naeh  Yergeblicher  Anwendung  anderer  Mittel  aof 
den  Oebranch  von  Hyoscyamns  in  kflrzeater  Zeit  Nachlassen  der 
Stöningen.  Gr. 

Kvne  Utteliiidlkattoneii.    (Hahn.  Menth.  Aug.  n.  Okt.  03.) 

Qnaphalinm  bei  chronischem  Bflckenschmerz:  Der  Schmerz 
findet  sich  in  der  Lnmbalgegend.  Geffihl  von  Ermattung,  schlimmer 
durch  Bewegung,  besser  in  Rnhe^  besonders  in  Bftckenlage.  Urin 
sehr  reichlich  und  blass. 

Asa  foet.  bei  geistiger  Überanstrengung  z.  B.  bei  langem 
Aufsitzen  nachts. 

Dr.  Sieffert  (Paris)  empfiehlt  bei  drohendem  Abort: 

Apis  6  in  den  ersten  6  Schwangerschaftswochen,  bei  heftigem 
Brennen  und  lanzinierenden  Schmerzen  in  der  Brust 

EaL  carb.  im  2.  oder  8.  Monat.  Die  Schmerzen  gehen  vom 
Backen  aus  und  strahlen  in  die  Beine. 

Sabina  im  3.  und  4.  Monat;  noch  spftter  Sepia. 

Pulsitilla,  rechtzeitig  bei  Gerstenkörnern  gegeben,  verhindert 
sehr  häufig  die  Eiterung. 

All i um  Cepa  bei  Blfthungskoliken  der  Kinder.  Gr. 


Destilliertes  oder  Begenwasser  bei  Kropf.  (Hahn.  Menth. 
Okt.  03.) 

Dr.  Bayne  behandelte  eine  junge  Frau  an  Kropf.  Da  aUe 
gebräuchlichen  Mittel  fehlschlugen  und  die  Ätiologie  der  Struma 
in  schädlichen  Bestandteilen  des  Trinkwassers  gesucht  wird,  so 
beschloss  Dr.  B.  einen  Versuch  mit  destilliertem  Wasser  zu  machen. 
Als  die  Patientin  später  zu  ihren  Eltern  aufs  Land  zurflckkehrte, 
empfahl  er,  die  Kur  mit  Begenwasser  fortzusetzen.  Im  Verlaufe 
YOn  6  Monaten  verschwand  der  Kropf  fast  vollständig.         Gr. 


Bücherscliaa. 


unter  dem  Titel  „Ueber  die  Wirkung  der  Kieselsäure  auf  den 
gesunden  menschlichen  Organismus^  bringt  diej^Inaugural-Disser- 
tation  von  Dr.  J.  Bootz- Stettin  den  Bericht  über  eine  unter  der 
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Aegide  des  Herrn  Geh.  Med.-Rate  Professor  Dr.  H.  Seh  als  in 
dem  Greifewalder  pharmakologischen  Institute  von  einer  Reihe  von 
Prüfern  vorgenommene  PrOfiing  der  Silicea,  welche  ein  interessantes 
Ergebnis  liefert  und  eine  nähere  Besprechung  beansprucht,  die 
wir  aus  Mangel  an  Raum  uns  in  diesem  Heft  versagen  und  auf 
das  nächste  Heft  verschieben  mBssen.  Windelband. 


Personalien. 


Dr.  Härtung -Berlin  ist  in  den  Berliner  Verein  homSo- 
pathischer  Ärzte  aufgenommen^  ebenso  Dr.  Studentkowski- 
Magdeburg  und  Dr.  Rumbold-Stralsund;  Dr.  Wugk  ist  nach 
Hannover  verzogen,  bleibt  aber  Mitglied  des  Berl.  Vereins  homöop. 
Ärzte.  Dr.  G.  Jaeger  ist  an  Stelle  des  nach  Dresden  auf  1  Jahr 
fibergesiedelteu  Dr.  Schwarz  nach  Brandenburg  a/H.  gegangen. 
Dr.  Schwarz  wird  nach  Absolvierung  eines  Übungqahres  in  der 
chirurgischen  Abteilung  des  Dresdener  Krankenhauses  die  Leitung 
des  Berliner  homöop.  Krankenhauses  Übernehmen,  welches  zur 
Zeit  im  Rohbau  fertig  und  spätestens  zum  1.  Oktober  1904  er- 
öffnet werden  wird. 


PropaganäBm 

Die  Kollegen,  welche  Werbeschriften  zur  weiteren  Verbreitung 
zu  erhalten  wünschen,  oder  über  Angriffe  gegen  die  Homöopathie 
zu  berichten  haben,  werden  gebeten,  sich  deshalb  an  Dr.  Mossa» 
Stuttgart  zu  wenden. 

Arzneiprüftingen. 

Die  Leitung  der  Mittelprüfungen,  zu  deren  Theilnahme  Jeder- 
mann dringend  aufgefordert  wird,  ruht  in  den  Händen  von  Dr.  Schier- 
Mainz*  Die  Präparate  liefert  Herr  Dr.  Willmar  Schwabe-Leipzig 
freundlichst  gratis. 
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Abscesse  —  Echinacea.  173. 
Acetessigsämebestirnnmiig  im  Harn.  121. 
Add.  acet.  —  Magengeschwür.  76. 
Acid.  flnor  —  Panaritinm.  371. 
Acid.  hydrocyan.  68. 
Acid.  hydrocyan  —  Addison.  45. 
Acid.  nitr.  —  Blutungen  bei  der  Geburt. 

358. 
Acid.  nitr.  —  Pleuritis  interlob.  341. 
Acid.  picronitr.  —  Addison.  45. 
Acne  —  Echinacea.  178. 
Aconit  —  Dystokie.  351. 
Addison  —  Acid.  hydrocyan.  45. 
Addison  —  Acid.  picric.  45. 
Addison  —  China.  45. 
Addison  —  Ferrum.  45. 
Addison  —  Lycopodium.  45. 
Addison  —  Pflanzensäuren.  45. 
Addison  —  Phosphor.  45. 
Addisonsche  Krankheit,  über:  Dermitzel. 

23. 
Adonis  yem.  —  Pleuritis  interlob.  341. 
Aethusa  cynap.  —  Vergiftung.  412. 
Agaricus  musc.  —  Pruritus.  186. 
Alsol  —  Tripper.  129. 
Ameisensäure  —  Myositis  ossific.  201. 
Ameisensäure  —  Tuberkulose.  402. 
Amenorrhoe  —  Damiana.  186. 
Anaemie  —  Conium.  172. 
An  die  Mitglieder  des  V.  selbstdispens. 

preuss.  homOop.  Ärzte:  Windelband. 

206.  886. 
Angina  follicul.  —  Kali  chloricum.    74. 
Antimon  —  Vergiftungsbild.  48. 


An  unsere  Leser.  416. 

Apis  —  Panaritium.  371. 

Apocynum  —  Herzschwäche.  199. 

Apomorphin  —  Stickhusten.  75. 

Apotheken  in  Strassburg,  Ein  Gutachten : 
Windelband.  332. 

Appendicitis  und  Adnexerkrankungen, 
Differentialdiagnose.  145. 

—  Diskussion  darüber.  198. 

Aqua  silicata.  171. 

Argentnitr.  —  Hamsäurediathese.  177. 

Argent  nitr.  —  Polyurie.  179. 

Amica  —  ehr.  Durchfall.  56. 

Arsen  —  ehr.  Durchfall.  140. 

Arsen  (Sol.  Powleri)  —  Dyspepsie,  Er- 
brechen der  Säufer  und  Erbrechen 
der  Schwangeren.  74. 

Arsen  —  Silicea  —  Gesichtsneuralgie.  67. 

Arsenvergiftung,  ihre  Ähnlichkeit  mit 
Morb.  Basedowii.  23. 

Amm  triphyllum.  71. 

Arundo  mauiitacea  —  Heufieber.  178. 

Arzneimittel,  homöopathische,  über  ihre 
Einwirkung  auf  den  Harn:  Damm- 
holz. 161. 

Arzneimittel,  ein  yiclseitiges:  Jaeger.  126. 

Arzneimittellehre,  Unterhaltungen  über 
Themata  aus  derselben:  Dahlke.  12. 

Aspirin,  zu  einem  Falle  von  Vergiftung 
durch.  135. 

Asthma  —  Natr.  sulf.  177, 

Asthma  —  Viscum  alb.  176. 

Atonie  post  partum  —  Sabina.  353. 

Atropin  —  Nachtschweiss.  75. 
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Aügenentztlndimg  skrophulöse  —  Echi- 
nacea. 178. 
Angen,  gelbe  Absonderong  —  Mittel.  22. 
Augenleiden  —  Eserin.  175. 
Annun  —  Pnerperalmanie.  860. 
Ans  der  Praxis:  Balzer.  65.  188. 
Ans  fremden  Zeitschriften.  68.  171. 

Bacillin    bei    multiplen    tnberk.    Ge- 
schwüren. 71. 
Balsamnm  Copaivae  —  Urticaria.  74. 
Baltzer:  Ans  der  Praxis.  65.  138.  866. 
Banrittel:  Tnbercnlin   100  n.  200  vor 

dem  Beichsgesnndheitsamt.  59. 
Belladonna  —  Dystokie.  849.  851. 
Belladonna  —  Eklampsie.  868. 
Belladonna  —  Pnerperalmanie.  856. 
Belladonnavergiftungen  in  der  äugen- 

ärztlichen  Praxis.  410. 
Berberis  Tulg.  —  Hamsäurediathese.  177. 
Bericht  über  die  Herbstversammlung  des 
sächs.-anhalt.  Vereins  homöopathischer 
Ärzte.  870. 
Berliner  homöop.  Krankenhaus,  vorläu- 
figer Bericht  über  die  Eröffnung  und 
Einweihung  desselben.  415. 
Besuch  ein  Qriesselichs  bei  Hahnemann. 

821. 
Biss  wütender  Hunde  —  Echinacea.  174. 
Blasenleiden  — •  Polytricum  juniperum. 

185. 
Blinddarmentzündung  —  Mittel.  371. 
Blutschwamm  —  Thuja.  131. 
Blutungen   bei   der  Geburt  —  Mitte^. 

853  flgd. 
Blutvergiftung  u.  —  Verunreinigungen 
—  Echinacea  angustifol.  172. 173. 174. 
Borax  —  Erosionen  am  Muttermund.  184. 
Borax  —  fluor  alb.  184. 
Borax— Membranöse  Dysmenorrhoe.  184. 
Brustbeklemmung  —  Jod.  188. 
Brustdrttsentumoren  —  Conium.  188. 
Bryonia  —  Pleuritis  interlob.  841. 
Bücherschau.  61. 

Burkhard:  Besprechung  von  .Memorial 
therapeutique  homoeopathique  par  le 
Dr.  P.  Jousset  et  le  Dr.  Marc  Jousset*' 
67. 


Burkhard:  Die  philosophierende  Homöo- 
pathie —  Besprechung  der  Kreit- 
mannschen  Theorie.  372^375. 

Burkhard:  Zu  den  Arbeiten  von  Prof. 
Dunbar  u.  Dr.  Fink  über  Heufieber.  308. 

Calcar.  fluor.  —  Mastitis  ehr.  77. 
Calcium    picric    —    Furunkulose  des 

äusseren  Gehörganges.  177. 
Cannabis  ind.  —  Hemicranie.  75. 
Gantharis  —  Blinddarmentzündung.  87L 
Cantharis  —  Cystitis.  74. 
Cantharis  —  Ekzem  171. 
Cantharis  —  Verbrennungen.  172. 
Carbo  veg.  äusserlich  b.  ulcus  crur.  182. 
Caulophyllum  —  Chorea.  867. 
Caulophyllum  —  Dystokie.  348. 
Caulophyllum  —  Krämpfe.  367. 
Caulophyllum  —  Soor.  179. 
Ceruminalpfröpfe.  184. 
Chamomilla  —  Dystokie.  349. 
Chelidonium  —  Hamsäurediathese.  177. 
China  —  Addison.  45. 
China  —  Blutungen  b.  d.  Geburt.    854. 
Cholera  infantum  ~  Echinacea.  173. 174. 
Cholerine  —  Echinacea.  173.  174. 
Chorea  —  Caulophyllum.  367. 
Chromveigiftung,  [ein «Fall  von  akuter 

mit  spontaner  Glycosurie.  409. 
Cicuta  —  Eklampsie.  357. 
Cimicifuga  —  Dystokie.  347.  351. 
Coccus  cacti  —  Bereitung.  170. 
Coccus  cacti  —  K6achhu8ten.^l88. 
Colchicum  —  chr.lDickdarmkatarrh.  186. 
Colchicum  —  Vomitus  gravidarum.  181. 
Conium  —  Anaemie,  Depression  nach 

Influenza,  langsame  Bekonvalescenz, 

Neurasthenie,  schlechte  Ernährung.  172. 
Conium  —  Brustdrüsentumoren.  188. 
Copaiva—  scharlachähnliche  Erkrankung 

nach  innerem  Gebrauch  von.  186. 
Crataegus  —  Herzschwäche.  199. 
Crocus  —  Blutungen  b.  d.  Geburt.  854. 
Crotonchloral  —  Gesichtsneuralgie.   74. 
Cnprum  —  Krämpfe.  867. 
Cystitis  —  Cantharis.  74. 


Namen-  und  Sachregister. 


IX 


Dahlke:  Unterhaltangen  über  Themata 

aag  der  Aizneimittellehre.  12. 
Damiana  —  Amenorrhoe.  180. 
Dammholz:   Sitzungsberichte   des*.Berl. 

Vereins  homOop.  Ärzte.  78.  189. 
Dammholz:  Über  Einwirkung  homöop. 

Arzneimittel  auf  den  Harn.  161. 
Delirinm  tremens  —  Visionen.  187. 
Depression,   körperliche   und  seelische, 

nach  Influenza  —  Coniom.  172. 
Dermitzel:    Die    DüEerentialdiagnose 

zwischen  denEntzttndnngen  am  Wurm- 

satz  and   denen   Yon  rechtsseitigem 

Eierstock  und  Tube.  146. 
Dermitzel:   NervGse  Beflexsymptome  in 

Folge  Phimose.  820. 
Dermitzel:  Über  Horb.  Addisonii.  28. 
Deutsche  homöopath.   Liga  —  Ehren- 

ausschusssitzung.    81.     —     Epikrise 

dazu.  141. 
Diabetes,  zur  Diät.  201. 
Dickdarmkatarrh,   chronischer   —    Col- 
chicum. 186. 
Düferentialdiagnose,  die,  zwischen  den 

Entzündungen  am  Wunnfortsatz  und 

denen   von  rechtsseitigem  Eierstock 

und  Tube:  Dermitzel.  145. 
—  Diskussion  darüber.  198. 
Digitalis  —  Epilepsie.  184. 
Diphtherie  —  Kali  bichrom.  406. 
Diphtherie  —  Merc.  bijod.  406. 
Diphtherie  —  Serumeinspritzungen.  406. 
Diphtheriestatistik.  72. 
Dispensierrecht,  homöop.,  in  Hessen,  der 

Kampf  um  dasselbe:  Schier.  268. 
Dosen,  kleine,  in  der  Allopathie.  74. 
Dunbar,  Heufieber:  Burkhard.  808. 
Durchfall,  abzehrender,  bei  Kindern  ^ 

Croton  tigl.  56. 
Durchfall  bei  Kindern  — Zinc  oxyd.  187. 
Durchfall,  chron.  ~  Amica.  56. 
Durchfall,  chron.  —  Ars.  140. 
Durchfall,  chron.  —  Podophyllum.  140. 
Durchfall,  chron.  —  Sulfur.  368. 
Durchfall,  ehr.,  nach  Typhus  —  Sulfur. 

55. 
Dysmenorrhoea  membranacea  —  Borax. 

184. 


Dysmenorrhoe  >-  Sepia.  183. 
Dyspepsie  —  Echinacea.  173. 
Dyspepsie  —  Sol.  Fowlexi.  74. 
Dyspnoe  —  Pulsatilla  369. 
Dystokie  —  Aconit  851. 
Dystokie  —  Belladonna.  349.  851. 
Dystokie  —  Caulophyllum.  348. 
Dystokie  —  GhamomiUa.  849. 
Dystokie  —  Cimicifuga.  847.  351. 
Dystokie  —  Qelsemium.  350. 
Dystokie  —  Ignaüa.  351. 
Dystokie  --  Pulsatilla.  348. 

Echinacea  angustifolia  —  BlutTcr- 
giftung.  172. 

Echinacea  —  Ekzem.  173. 

Echinacea  —  Erysipelas.  178. 

Echinacea  —  Furunkulose.  178. 

Echinacea  —  Gelenkrheumatismus.  174. 

Echinacea  —  Geschwüre,  alte.  173.  174. 

Echinacea  —  Gonorrhoe.  174. 

Ehrenklage  des  Dr.  Mende  gegen  Hof- 
rat Dr.  Spatz  Tor  dem  Schöffengericht 
in  München  am  31.  Mai  1904.  232. 

Eiweissbestimmung  quantitatiye  nach 
Boberts  und  Stolnikoff.  123. 

Eklampsia  puerperalis  —  Belladonna. 
358. 

Eklampsia  puerperalis  —  Cicuta.  357. 

Eklampsia  puerperalis  —  Gelsemium. 
358. 

Eklampsia  puerperalis  —  Nux  y.  und 
Strychnin.  358. 

Eklampsia  puerperalis  —  Zincum.   358. 

Ekzem  —  Cantharis.  171. 

Ekzem  —  Echinacea.  178. 

Epikrise  zu  dem  Vortragsabend  des 
Ehrenausschusses  der  homöop.  Liga 
im  Kaiserhof  zu  Berlin:  Fr.  Giserius. 
141. 

Epilepsie  —  Digitalis.  184. 

Epilepsie  —  Seeale.  139. 

Erbrechen  der  SAufer  —  Sol.  Fowleri. 
74. 

Erbrechen  der  Schwangeren  —  Sol. 
Fowleri.  74. 

Erbrechen,  periodisches  —  SuMir.  66. 

Enifthrung,  schlechte  —  Coniua.  173. 
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Erosionen  am  Muttermund  —  Borax.  184. 
Erysipelas  —  Echinacea.  173. 
Erysipelas  —'Pilocarpin.  74. 
Eserin  —  homöopath.  Anwendung  bei 

Augenleiden.  176. 
Eserin  —  Vergiftung.  412. 
Eucalyptus  —  Nasenkatarrh.  189. 
Eucalyptusöl  —  Frostbeulen.  188. 

Faulwasser,  Dr.  Ed.,  Nachruf:  Windel- 
band. 334. 

Fehlingsche  Lösung  —  Zuckerbestim- 
mung. 125. 

Ferrum  —  Addison.  45. 

Ferrum  —  Neuritis  des  M.  deltoideus.  179. 

Ferr.  phosph.  —  Blutungen  bei  der 
Geburt.  854. 

Ferrum  —  Sterilität.  180. 

Fingerzeige  zur  schnellen  Urindiagnostik 
für  den  Praktiker:  Härtung.  115. 

Fink,  Heufieber:  Burkhard.  308. 

Fischer,  G.  E.,  die  Homöopathie  in  ge- 
burtshilflichen Zufällen.  345. 

Fluor  alb.  —  Borax.  184. 

Frostbeulen  —  Eucalyptusöl.  188. 

Furunkel  —  Echinacea.  178. 

Furunkulose  des  äusseren  Gehöiganges 
—  Calcium  picric.  177. 

Geburt  —  Blutungen.  353. 

Gelenkrheumatismus  —  Echinacea.  174. 

Gelsemium  —  Dystokie.  350. 

Gelsemium  —  Eklampsie.  358. 

Gelsemium  —  Tabes  dors.  372. 

Gemütsstimmung  veränderliche, — Mittel, 
welche  dieses  Symptom  haben.  20. 

Geschwüre  alte  —  Echinacea.  173. 174. 

Gesichtsneuralgie  —  Arsen  +  Silicea.  57. 

Gesichtsneuralgie  —  Crotonchlorat.  74. 

Ginseng  —  Singultus.  72. 

Gisevius  Fr.,  Epikrise  zu  dem  Vortrags- 
abend desEhrenausschusses  der  homöop. 
Liga  im  Eaiserhof  zu  Berlin.  141. 

Gisevius  Fr.:  Homöopathie,  die  in  ihrer 
Beziehung  zu  den  seelischen  Funk- 
tionen. 100. 

GiscTius  Fr.:  Similia  similibus  curantur 
Ton  Theophr.  Paracelsus  Bombastus 
t.  Hohenheim.  317. 


Gisevius  Fr.:  Toxikologie, Referat.  133. 
GiseviuB  Fr.  —  Eröner :  Die  Homöopathie 

in  Bayern,   ein  Beitrag  zum  Kapitel 

der  Geistesfreiheit  in  Deutschland.  209. 
Gnaphalium  —  Rückenschmerz.  175. 
Göhrum:  Pleuritis  interlob.  887. 
Gonorrhoe  —  Echinacea.  174. 
Greenfeld:Au8fremdenZeitschriften.  183. 
Griesselichs,  ein  Besuch  bei  Hahnemann. 

321. 
Gutachten  ein,  über  Apotheken  in  Strasa- 

burg  (Eis.):  Windelband.  382. 

Hämorrhoiden  —  Echinacea.   173.  174. 

Hände  Cyanose,  der  nach  diphther. 
Lähmung  —  Heloderma.  175. 

Halsgeschwüre  —  Echinacea.  173. 

Hamamelis  —  Blutungen  bei  der  Ge- 
burt. 354. 

Harn  —  Acetessigsäure.  121. 

Harn  —  Aceton.  120. 

Harn  -  Acidität.  118.  160. 

Harn  —  Bestandteile,  feste  Bestimmung 
der.  117. 

Harn  —  Durchsichtigkeit.  157. 

Harn  —  Eiweissbestimmung  quantita- 
tive nach  Roberts  und  Stolnikoff.  123. 

Harn  —  Hamstoffbestimmung.  121. 

Harn  —  HamstofPgehalt.  160. 

Harn  —  Jaff 68che  Probe  auf  Indican.  120. 

Harn  —  Indican.  120.  160. 

Harn  —  Kalkphosphate.  159. 

Harn  —  Kochprobe.  119.  158. 

Harn  —  Kochprobe  mit  Kalilange  und 
Nylanders  Reagens.  119. 

Harn  —  Lögalsche  Probe  auf  Aceton.  120. 

Harn  —  Mucingehalt.  119. 

Harn  —  Niederschlag  bei  Nylander.  159. 

Harn,  Nylanders  Reagens.  119.  159. 

Harn  —  spezifisches  Gewicht.  154. 

Harn  —  spezifisches  Gewicht,  Bestim- 
mung. 117. 

Harn  —  ünterschichtungsprobe  mit  prä- 
parierter Salpetersäure.  118.  157.  • 

Harn  —  Zuckergehaltbestimmung.   125. 

Harnanalyse,  Erläuterungen  und  Rück- 
schlüsse zu  dem  bereits  beschriebenen 
Modus  der:  Härtung.  154. 
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Harnanalyse,  Fingerzeige  zur  schnellen, 
für  den  Praktiker.  116. 

Hamsäurediathese  —  homöopath.  Be- 
handlung. 177. 

Harnverhaltung,  akute  -—  Bhus  aromat. 
subcutan.  181. 

Härtung:  Erläuterungen  und  Bück- 
scfalüsse  zu  dem  bereits  beschriebenen 
Modus  der  Harnanalyse.  154. 

Härtung:  Fingerzeige  zur  schnellen 
Urindiagnostik  fttr  den  Praktiker.  115 

Heiserkeit  —  Pulsat,  Gelsem.,  Paris.  21. 

Heloderma.  176. 

Heloderma,  Cyanose  der  Hände  nach 
diphtheritischer  Lähmung.  176. 

Heloderma  —  Kältegeffthl.  176. 

Heloderma  —  Moribunde.  176. 

Heloderma  —  Paralysis  agitans.  176. 

Heloderma  —  Tabes  dors.  176. 

Hemicranie  —  Cannabis  ind.  75. 

Hepar  —  Hordeolum.  178. 

Hepar  —  Enocheneiterung.  68. 

Herzleiden  —  Strophantus,  Indicationen. 
174. 

Herzschwäche  —  Apocynum.  199. 

Herzschwäche  ~  Crataegus.  199. 

Heufieber  —  Arundo  mauritacea.  178. 

Heufieber,  Zu  den  Arbeiten  des  Prof. 
Dunbar  und  Dr.  Fink,  über:  Burkhard. 
308. 

Highmorshöhle,  Eiterung  —  Silicea.  141. 

Homöopathie,  die,  in  Amerika.  72. 

Homöopathie,  die,  in  Bayern,  ein  Beitrag 
zum  Kapitel  der  Geistesfreiheit  in 
Deutschland:  Eröner  —  GisOTius  Fr. 
209. 

Homöopathie,  die,  in  der  bayerischen 
Kammer:  Fr.  Giseyius.  209. 

Homöopathie,  die,  in  geburtshilflichen 
Zufällen:  C.  E.  Fischer.  345. 

Homöopathie,    die    philosophierende: 
Schlegel  —  Burkhard.  372—375. 

Homöopathische  Arzneimittel,  über  ihre 
Einwirkung  auf  den  Harn:  Damm- 
holz. 161. 

Hordeolum  —  Pulsat.  —  Hepar.  178. 

Husten  —  Heilung  durch  Sepia.  139. 

Hyoscyamus  —  Puerperalmanie.  355. 


Jaeger:  Ein  vielseitiges  Arzneimittel, 
126. 

JafE^sche  Probe  auf  Indican.  120. 

Ignatia  —  Dystokie.  361. 

Ignatia  —  Puerperalmanie.  355. 

Indican  —  Jaff6sche  Probe  120. 

Indicanbestimmung  im  Harn.  120. 

Individualisierens,  d. Wichtigkeit  des,  183. 

Influenza,  körperliche  und  seelische  De- 
pression nach  —  Conium  172. 

Insektenstiche  —  Echinacea.  173.  174. 

Intermittens  —  Nuz  vom.  178. 
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Zur  homöopathischen  Pharmakologie. 

von  E.  Sehlegel,  Arzt  in  Tübingen. 


Für  die  pliarmakodynamische  Richtung  in  der  Heilkunde, 
welche  wir  als  die  eigentliche  Lehre  Hahnemanna  vertreten,  ist 
vor  allem  diejenige  pathologische  Aufifassung  grundlegend,  nach 
welcher  jeder  Krankheitsfall,  der  einer  solchen  Therapie  zugänglich 
ist,  angesehen  werden  muss  als  das  Ergebnis  einer  organischen 
Wechselwirkung  zwischen  dem  Normalzustand  des  menschlichen 
Leibes  und  einer  besonderen  Krankheitsursache,  deren  Einwirkung 
funktionelle  Änderungen  im  Organismus  zur  Folge  hat.  Damit 
tritt  der  Organismus  aus  dem  Normalzustand  heraus  und  krankt. 
Wenn  etwa  eingeführte  Naturkorper  nur  eine  quantitative  Erhöhung 
der  organischen  Tätigkeit  innerhalb  naturgemässer  Grenzen  be- 
wirken, so  charakterisieren  sie  sich  als  Nahrungsmittel  oder  milde 
Reizmittel.  Führen  jene  aber  die  Funktionen  aus  dem  Rahmen 
des  Naturgemässen  heraus,  so  fallen  sie  unter  den  Begriff  der 
Pharmaka,  Arzneien,  oder  —  in  ihrer  uralten  Wortbedeutung  — 
Führungsmittel.  Schon  Paracelsus  definiert  diesen  Unterschied 
in  gleicher  Weise  wörtlich  in  der  grossen  Wundarznei:  „Dieweil 
nun  die  äusseren  Elemente  im  Leib  nichts  zu  handeln  hätten,  so  sie 
nicht  Nahrung  oder  Führung  der  inwendigen  wären,  dieweil 
würde  uns  kein  äusseres  Element  vergiften.' 

Wir  können  sehr  wohl  auch  heute  noch  bei  diesem  Ausdruck 
bleiben:  „Vergiftung  durch  äussere  Elemente^,  indem  wir  von  jener 
Wirkung  der  Krankheitsursachen  sprechen.  Und  sollte  selbst  die 
Werkstatt^  für  ein  Krankheitsgift  der  eigene  Organismus  sein,  so 
ist  ihm  dieses  dennoch  fremd;  es  gehört  nicht  zu  seinem  Plane, 
es  gehört  hinaus,  sobald  als  möglich  und  es  lässt  sich  übrigens 
nur  als  eine  sekundäre  Krankheitsursache   definieren,   denn    es 
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würde  sich  nicht  gebildet  haben,  wenn  nicht  schon  zuYor  fanktionelle 
Störungen  vorhanden  gewesen  wären.  Diese  primären  Störungen 
mflssen  ihrerseits  wieder  eine  —  obzwar  sehr  feine  —  Ursache 
gehabt  haben,  die  selbst  wieder  „ein  äusseres  Element^  darsteUt 
Also  z.  B.  eine  habituelle  Stuhlverstopfung  setzt  eine  pathologische 
Ursache  im  Gebiete  der  Danntätigkeit  voraus;  ist  aber  einmal 
Koprostase  eingetreten,  so  wird  dieser  Umstand  sekundäre  fremde 
Elemente,  nämlich  die  sog.  Selbstgifte,  erzeugen  und  von  ihnen 
können  weitere  Störungen  ausgehen.  Es  versteht  sich,  dass  das 
nächstliegende  Geschäft  der  Heilkunde  sein  wird,  die  mechanisch 
zugängliche  Folgewirkung  jener  ersten  Krankheitsursache  zu 
beseitigen;  doch  versteht  sich  dies  nur  für  die  mechanische,  nicht 
fQr  die  organische  Auffassung  der  Vorgänge.  Jene  ist  vorwiegen- 
des Besitztum  der  heutigen  sog.  wissenschaftlichen  Medizin;  diese, 
die  organische  Erfossung  der  Sachlage,  ist  die  eigentliche  Domäne 
der  Homöopathie,  unser  von  Hahnemann  überkommenes  Erbe. 

Der  Homöopath  wird  also  in  diesem  Beispiel  die  Gesamtheit 
aller  Erankheitserscheinungm  ins  Auge  fassen,  ihre  geschichtliche 
Entwickelung  und  die  noch  frühere  Gestaltung  der  pathologischen 
Sachlage;  er  wird  vielleicht  in  den  „verstopfenden*  Arzneien 
Plumbum  oder  Opium,  oder  Lycopodium,  das  Mittel  finden,  die 
krankhaften  Vorgänge  an  der  Wurzel  zu  treffen  und  damit  die 
primären  Bedingungen  beseitigen,  welche  erst  in  ihrer  Folgewirkung 
Eotstauung  und  Selbstvergiftung  gezeitigt  hatten. 

Was  sich  also  von  selbst  zu  verstehen  schien,  nämlich  das 
Zugreifen  nach  mechanischen  Gesichtspunkten,  das  war  das  Ober- 
flächlichere und  Ungründlichere,  vielleicht  sogar  das  Unzweck- 
mässige, wenn  man  die  Zweckmässigkeitsvorgänge  des  Organismus 
berücksichtigt  und  in  Anbetracht  der  Möglichkeit  einer  Typhlitis 
oder  Peritonitis.  Der  arzneiliche  Einfluss  eines  homöopathisch 
gewählten  Mittels  versteht  sich  für  die  heutige  Generation  noch 
nicht  von  selbst;  er  entspricht  aber  demjenigen  ärztlichen  Denken, 
welches  den  organischen  Einrichtungen  gerecht  wird,  d.  h.  sich 
den  Gesetzen  des  Organismus  anpasst,  nicht  etwa  die  eigenen 
mechanischen  Denkformen  ihm  aufdrängt.  —  Was  ermöglichte 
nun  dem  homöopathischen  Arzte,  in  dem  gegebenen  Beispiel  ein 
Heilmittel  zu  finden,  welches  sich  nicht  darauf  beschränkte,  etwa 
eine  Abführung  zu  Stande  zu  bringen,  sondern  bis  in  den  Wurzel- 
nezus  der  gesamten  organischen  Störungen  einzugehen  und  dort 
die  heilende  Verschiebung  zu  bewirken?    Natürlich  werden   wir 
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xunächst  antworten:  Die  Ähnlichkeitsbeziehang,  denn  die 
geeamten  ErankheitserBcheinungen  f&hrten  uns  auf  das  Heilmitteli 
welches  eben  genau  diesen  entspricht  und  keinen  andern,  wie  ja 
ans  den  Arzneiprttfungen  Hahnemanns  und  seiner  Schüler  hervor- 
geht. Ganz  gut!  und  eben  dies  hat  zur  Voraussetzung,  was  ich 
in  meinem  ersten  Satze  betonte.  Ich  habe  hier  vom  Normal- 
znstand des  Organismus  gesprochen,  da  ja  gesunde  Menschen  für 
die  ArzneiprOfungen  verlangt  werden;  freilich  müssen  wir  uns  an 
durchschnittlicher  oder  nonnaler  Gesundheit  genügen  lassen.  In 
diese  Gesundheit  erfolgt  bei  den  Arzneiprüfungen  der  Einbruch 
eines  äusseren  Elements,  ganz  allgemein  einer  fremden  Substanz, 
wodurch  bezeichnende  Störungen  erfolgen,  die  in  ihrer  zeitlichen 
Entwickelung  und  ihrer  Gestaltung  soviel  Charakteristisches  haben, 
dass  an  der  Form  dieser  Wirkung  die  Substanz  wieder  erkannt 
werden  kann.  —  Wir  behandeln  unsere  Kranken  ja  in  der  Weise, 
dass  wir  die  Frage  stellen:  welche  Substanz  vermag  eben  diese 
vorliegende  Gesamtstörungen  zu  erzeugen? 

Und  wenn  wir  diese  Frage  gut  zu  beantworten  verstehen,  so 
haben  wir  ja  schon  das  Heilmittel  des  gegebenen  Falles  gefunden. 
Wir  sind  uns  dabei  wohl  dessen  bewusst^  dass  es  sich  hier  nicht  um 
volleldentität  zu  handeln  braucht,  dass  schon  eine  hohe  Ähnlichkeit 
der  Wirkung  genügt,  um  einen  therapeutischen  Eindruck  zu  er- 
zielen; aber  jedenfalls  muss  die  hohe  Ähnlichkeit  vorhanden  sein 
zwischen  dem  Erankheitsbilde  und  dem  Arzneiprüfungsbilde,  wobei 
in  beiden  Fällen  ein  gesunder  Organismus  als  Grundlage  für  die 
pathologischen  Bewegungen  vorausgesetzt  wird.  Die  Störungen 
erscheinen  als  Funktion  einer  unbekannten,  aber  durch  die  Arznei- 
prüfungen dennoch  bekannten  Substanz;  ob  diese  mit  der  geprüften 
Arznei  völlig  zusammengeht,  oder  nur  in  dieser  weitgedehnten 
Übereinstimmung  einer  Wirkung  auf  den  Organismus,  ist  physio- 
logisch gleichgiltig. 

Wir  wissen,  dass  es  viele  „äussere  Elemente^  giebt,  welche 
solchen  Stoffen,  die  gelegentlich  auch  im  Organismus  produziert 
werden  können,  sehr  ähnlich  oder  sogar  identisch  sind,  besonders 
auf  dem  Gebiet  der  Fäulnisalkaloide.  Es  mag  also  z.  B.  ge- 
schehen, dass  wir  Conium  verordnen  und  eine  dem  Coniin  identische 
Substanz  als  pathologischen  Störungserreger  im  gegebenen  Krank- 
heitsfall vor  uns  haben.  Andererseits  genügt  aber  auch  die 
gleichgerichtete  physiologische  Wirkung,  um  Stoffe,  wie  Queck- 
silber   und   Salpetersäure,  als    ähnliche    Erreger   ähnlicher    Vor« 
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gäDge  gelten  zu  lassen.  Auch  kommen  organische  Stoffe  in 
Konkurrenz  und  damit  in  ein  antidotarisches  VerhUtnis  su  un- 
organischen, z.  B.  Apis  oder  Seeale  cornutum  gegen  Arsenic.  In 
allen  diesen  und  andern  möglichen  Füllen  handelt  es  sich  niemals 
um  Verallgemeinerung  dieser  Beziehungeui  sodass  also  nicht  ohne 
weiteres  Apis  oder  Seeale  als  Antidote  yon  Arsen  zu  gelten  haben, 
sondern  nur  bei  vorliegender  individueller  üet^ereinstimmung  in 
einem  kleineren  oder  grösseren  Kreis  von  Naturerscheinungen 
gestörten  Lebens.  Nirgends  sind  die  Stoffe  als  ähnliche  zu  be- 
trachten oder  anzusprechen,  ausser  in  ihrer  erfahrungsgemäss  fest- 
gestellten Beziehung  zum  menschlichen  Organismus,  wenn  er  von 
ihnen  selbst  oder  von  andern  lebenstörenden  Ursachen  heim- 
gesucht wird.  In  solch  relativer  Weise  ist  das  antidotarische 
Verhältnis  der  Arzneien  überhaupt  aufzufassen,  wenn  solche  nämlich 
io  homöopathischer  Beziehung  stehen.  Chemische  Neutralisierung 
von  Alkalien  und  Säuren  gehört  nicht  hierher;  auch  nicht  das 
Verhältnis  von  Argentum  nitricum  und  Kochsalz  bei  stofflicher 
direkter  Wirkung,  wie  es  z.  B.  in  der  Augenheilkunde  bei  äusser- 
licher  Anwendung  geltend  gemacht  wird.  Dagegen  gehört  hierher 
der  Campher  in  seiner  Wirkung  gegen  homöopathische  oder  über- 
haupt spezifische  Arzneireize.  Hahnemanns  Beobachtungen  zeigen, 
dass  Campher  gegen  viele  Giftwirkungen  ausgespielt  werden  kann. 
Es  ist  aber  ganz  falsch,  dies  so  aufzufassen,  dass  Camphergeruch 
die  homöopathischen  Potenzen  zerstöre.  Er  wirkt  nur  —  wie  in 
manchen  Fällen  auch  Kaffee  oder  Spiritus  nitri  dulcis,  gegen  die 
im  Organismus  eingeleiteten  Krankheitsbewegungen,  nicht  aber  gegen 
die  Gift-  oder  Arzneistoffe  selbst.  Ich  habe  dies  schon  lange  beob- 
achtet, fand  dann  in  der  Zeitschrift  von  Conan  „Homo-Homöopathie* 
(Paris  1888)  viele  bestätigende  Beobachtungen*).  Man  kann  Campher 
und  aromatische  Stoffe,  Z.B.Melissengeist,  neben  den  homöopathischen 
Mitteln  geben,  ohne  deren  Heilwirkung  aufzuheben.  Dies  haben 
Conan  u.  A.  festgestellt;  im  allgemeinen  tut  man  es  natürlich  nicht. 
Solche  Experimente  bestätigen  übrigens  die  häufige  Beob- 
achtung, dass  homöopathische  Stoffverdünnungen  gar  nicht  so 
empfindlich  sind,  wie  man  häufig  meint,  d.  h.  dass  sie  gar  nicht 
so  leicht  zerstört  oder  aufgehoben  werden  können.  —  Um  nun 
wieder  zum  Ausgangspunkt  dieser  Betrachtungen  zurückzukehren, 
so  ist  also  eine  Voraussetzung  des  ärztlichen  Eingreifens  nach  der 
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AhnlichkeitsbeziehuDg  dies,  dasB  jeder  Krankheitsfall  als  die 
Funktion  einer  besonderen  Ursache  betrachtet  werden  kann,  welche 
sich  in  der  stofflichen  Welt  äusserer  Elemente  yermittelst  der 
Arzneiprflfungen  wiederfinden  lassen  moss. 

Zu  den  Araneiprflfangen  rechne  ich  im  weiteren  Sinne 
natürlich  auch  absichtliche  und  znOUige  Vergiftungen;  wir  yer- 
danken  ja  z.  B,  ein  berilhmtes  Heilmittel  gegen  Diphtheritis  dem 
umstände,  dass  sich  die  Naturerscheinungen  vieler  Diphtheritis- 
ttUe  in  der  Vergiftung  mit  Gyanquecksilber  erkennen  Hessen.  — 
Welcher  Stoff  immer  es  aber  sei,  den  wir  als  Ursache  —  und 
zwar  als  einheitliche,  den  ganzen  beobachteten  Kreis  der 
LebensstSrungen  bewirkende  Ursache  —  erkennen;  wir  treten 
ihr  entgegen,  indem  wir  die  physiologisch  gleichwertige  Ursache 
in  ungew5nlicher  Stoffrerdünnung  bei  dem  befidlenen  Organismus 
einsetzen;  dies  ist  unsere  homöopathische  Heiltat  Was  darauf 
folgt,  lässt  sich  am  besten  so  zusammenfassen,  dass  man  sagt: 
es  folgt  eine  auf  die  Erhaltung  und  Befreiung  des  erkrankten 
Organismus  hinzielende  Gegenwirkung,  die  sich  monatelang  fort- 
setzen kann  und  in  einem  der  Gesundheit  angenäherten  Zustand 
des  Erkrankten  ausläuft.  Die  Wahrscheinlichkeit  der  Begründung 
dieser  Heiltätigkeit  des  Arzneimittels  oder,  besser  gesagt,  dea 
von  ihm  angeregten  Organismus,  ist  nicht  jeder  Willkür  und  jeder 
leichtfertigen  Beurteilung  unterworfen;  es  lassen  sich  Gründe 
a  priori  für  das  Bestehen  jener  Ähnlichkeitsbeziehung  beibringen 
und  jede  beobachtete  Tatsache  des  homöopathischen  Gebietes  steht 
demgemäss  unter  dem  Schutze  einer  von  Tom  herein  gesicherten 
Wahrscheinlichkeit,  wie  ich  im  1.  Bande  dieser  Zeitschrift  (1882) 
eingehend  nachgewiesen  habe.  Ich  erlaube  mir  die  Herren 
Kollegen  besonders  hierauf  aufinerksam  zu  machen,  da  der  Gebrauch 
dieser  Waffe  noch  gänzlich  unbekannt  zu  sein  scheint.  Wir 
haben  es  durchaus  nicht  nötig,  mit  umfangreichen  statistischen 
Kachweisen,  welchen  nur  berechtigtes  Misstrauen  gegen  diese 
geistiose  Methode  Ton  unseren  Feinden  entgegengebracht  würde, 
herrorzutreten;  wir  können  uns  gegen  die  so  häufige,  billige  und 
schnöde  Skepsis  auf  viel  wirksamere  Weise  schützen,  indem  wir 
die  denknotwendigen  Gründe  kurz  entwickeln,  welche  uns  über 
das  bekannte  ,judicium  difficile^  mit  naturgesetzlicher  Bestimmtheit 
hinüberhelfen.  Ein  KoUege,  welcher  hierfür  die  Einsicht  und  die 
Yerstandesbildung  besitzt,  wiegt  zehn  andre  von  unsern  Gegnern 
auf  und  wir  sollten  uns  wahrlich  bemühen,  nur  die  besten  zur 
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homöopathischen  Lehre  herfiberaugeleiten!  —  Um  buh  aber  za 
zeigen,  mit  welcher  Bestimmtheit  in  den  krankhaften  Vorgängen 
des  Menschenlebens  die  lebenstSrenden  Ursachen  unter  Umständen 
erkannt  werden  können  als  spezifische  ^äussere  Elemente''  will  ich 
einige  neuere  Vorkommnisse   aus  der  Praxis  hier  kurz  mitteilen: 

Eine  jetzt  53  jährige  Dame  behandle  ich  seit  ca.  16  Jahren. 
Sie  war  stets  anämisch,  muskelschwach,  von  schleppendem  Gang, 
ihre  Züge  etwas  gedunsen;  zeitweise  konnte  sie  fast  gar  nicht 
gehen,  musste  wegen  Schwäche  und  Unsicherheit  der  Bmne 
geführt  werden.  Jahrelang  litt  sie  an  Neigung  za  Dnrch&D, 
zeitweise  an  heftigen  singenden  oder  zischenden  Ohrengeräoschen, 
manchmal  an  Schwindel.  Die  Periode  war  mehr  und  mehr  von 
grossen  Blutverlusten  begleitet,  setzte  zwei  Monate  und  länger 
aus,  kam  dann  sehr  stark  wieder  und  ist  bis  jetzt  noch  nicht 
erloschen.  —  Bei  den  Gelegenheiten,  die  Kranke  im  Bett  zu 
sehen,  fiel  auf,  dass  sie  eine  sehr  kühle  Temperatur  des  Schlaf- 
zimmers bevorzugte,  sodass  es  ungemütlich  war,  die^Besuche  über 
das  notwendigste  Mass  auszudehnen.  Auch  wollte  sie  nur  leicht 
bedeckt  sein.  —  Mitte  dieses  Jahres  gaben  die  Blutungen  Anlasa 
zu  einer  innerlichen  Untersuchung.  Dabei  wurde  der  Uterus 
etwas  vergrössert  gefunden,  besonders  die  Vaginalportion,  aus 
welcher  eine  polypöse,  sehnurartige  Bildung  hervorhing;  verdächtige 
Härte  bestand  nirgends  und  man  hatte  es  offenbar  mit  einer 
fibrösen  Wucherung  zu  tun.  Auf  eine  Gabe  Thuja  und  späteren 
Gebrauch  von  Argentum  nitricum  3  stiess  sich  eine  Portion  des 
Gebildes  ab,  etwa  die  Hälfte  blieb  bis  jetzt  zurück.  —  Ich  bat 
die  Kranke,  ihre  Beschwerden  einmal  schriftlieh  zusammenzustellw 
und  erhielt  folgenden  Bericht: 

„Vor  allem  ist  es  die  Steifheit  in  den  Gliedern  und  Gelenken, 
besonders  rechter  Arm  und  rechte  Schulter,  z.  B.  wenn  ich  erst 
den  linken  Aermel  anziehe,  komme  ich  nicht  mehr  in  den  rechten. 
Es  ist  nur  mit  grosser  Mühe,  dass  ich  mir  im  Bett  eine  andere 
Lage  geben  kann,  oder  herauskomme.  Wenn  ich  die  Arme  ftber 
der  Brust  kreuze,  ist  es  für  den  rechten  schwer  und  schmerzhaft, 
ihn  wieder  zu  strecken.  Ich  habe  diesen  Herbst  viel  Kopfweh 
und  Schmerzen  in  den  Gesichtsknochen.  Oft  kommt  es  mir  vor, 
als  ob  in  den  Haaren  etwas  krabble.  Meine  Augen  sind  gar  nicht 
gut,  das  Sehen  nimmt  ab;  ohne  Glas  sehe  ich  nichts.  Oft  habe 
ich  auch  eine  grosse  Unruhe  in  den  Beinen,  dass  ich  nicht  bedeckt 
bleiben  kann,  abends  ehe  ich  mschlafe.    Die  leichte  Decke  ist 
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zu  schwer,  ich  miiBB  ue  bewegen.  Die  Unruhe  ist  auch  dorch  den 
ganzen  Körper«  Ein  Sitzbad  und  Spülen  von  einigen  Sekunden 
hat  mir  meist  Bnhe  gebracht  Eine  grosse  Müdigkeit  ist  da, 
besonders  vormittags.  Wenn  ich  nachts  oft  wenig  schlafe,  konnte 
ich  den  ganzen  Vormittag  schlafen.  In  der  Nacht  träume  ich  oft 
sehr  unruhig  und  unsinnig.  Beim  Ausgehen,  wenn  eine  kleine 
Steigung  ist,  wird  mir  das  Atmen  schwer,  es  ist  als  ob  eine 
schwere  Last  sich  mir  auf  die  Brust  legt,  femer  werden  die  Arme 
so  mflde,  und  einfach,  wie  wenn  sie  abgehauen  sind.  Ich  lasse  sie 
am  liebsten  herunterhängen.  Femer  ist  eine  grosse  Unbehaglich- 
keit  das  Kaltwerden  der  Fflsse,  meist  yormittags,  womit  eine 
Ödigkeit  im  Kopf  verbunden  ist.  Nachmittags  und  abends  ist  es 
mir  meist  wohler  als  vormittags.  Ein  wenig  Ausfluss  ohne  Gemch 
und  Farbe  besteht  Femer  habe  ich  oft  im  ganzen  eine  Kraft- 
losigkeit fühlbar,  körperlich  und  gemütlich,  jedoch  wechselnd. 
Liegen  auf  der  linken  Seite  erzeugt  mir  manchmal  lautes  Herz- 
klopfen.'^  — 

Diese  Naturerscheinungen  der  Krankheit  im  Zusammenhang 
mit  den  von  mir  direkt  beobachteten  schienen  mir  so  stark  auf 
die  in  homöopathischen  Kreisen  genauer  bekannten  Wirkungen 
von  Seeale  cornutum  hinzuweisen,  dass  mir  plötzlich  der 
Gedanke  kam:  meine  Kranke  hat  gewiss  bei  ihren  5  Geburten, 
deren  4  vor  meiner  ärztlichen  Bekanntschaft  mit  ihr  verliefen, 
Mutterkorn  erhalten.  Auf  meine  Anfrage  brach  die  Patientin 
in  den  Buf  aus:  unsinnig  viel  wegen  Weheoschwäche  bei  zwei 
Geburten;  in  den  andern  wurde  es  nicht  gegeben  1  Es  sind  im 
Krankheitsbilde  einige  wenige  Züge  enthalten,  welche  nicht  direkt 
auf  Seeale  zurückzuführen  sind,  z.  B.  auch  die  oben  nicht  erwähnte 
lang  daumsde  Wundheit  durch  Fissuren  in  beiden  Mundwinkehi;  im 
übrigen  aber  sind  alle  bemerkenswerten  pathologischen  Erschei- 
nungen in  voller  Übereinstimmung  mit  dem  genannten  „äusseren 
Elemenf:  Die  lokale  Unterleibserkrankung,  die  Neigung  zu 
starken  Blutungen,  Durchfallneigung,  die  motorische  Schwäche,  die 
allgemeine  nervöse  Erschöpfung.  Wie  weit  sich  dies  ins  Einzelne 
verfolgen  und  beweisen  lässt,  will  ich  hier  aufführen,  indem  ich 
die  entscheidenden  Symptome  angebe  und  die  Wertung  von  Seeale 
als  Ursache,  bezw.  Heilmittel  nach  Boennighausen  beisetze.  Letzterer 
hat  bekanntlich  4  Betonungen  für  die  Beziehung  des  Einsei- 
symptoms zu  einem  gewissen  Mittel;  die  stärkste  Betonung  gilt 
für  die  erste  Stelle. 
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Hitze  (im  allgemeinen)  1,  verschlimmert  in  der  Wirme  des 
Bettes  1,  mit  Neigung  zur  Entblössnng  2,  Madigkeit  und  Kraft- 
losigkeit 1,  Ungelenkheit  2,  erschwerte  Bewegung  3^  halbseitig 
verstärkt  rechts  1,  Kriechen  (Krabbeln)  in  äusseren  Teflen  1, 
Unruhe  in  den  Gliddern,  verschlimmert  in  der  Wärme  1,  Besserung 
durch  Kaltwerden  2,  Tagesschläfrigkeit  3,  Atembeengung,  ängst- 
liche, beklommene  2,  seufzende  1,  Verschlimmerung  von  Heran- 
ziehen des  Gliedes  1,  Kaltwerden  der  Füsse  l,  Verschlimmerung 
vormittags  und   nachts  4  und  3,  wässriger  fluor  2,  Abweichen  I. 

Wir  können  nicht  verlangen,  dass  die  Zttge  eines  Krankheits- 
bildes noch  deutlicher  sprechen,  da  sich  zu  den  Wirkungen  des 
äussern  Elementes  stets  auch  Folgen  erworbener  oder  sonst  ererbter 
Krankeitsanlagen  gesellen.  FUr  die  theoretische  Betrachtung 
scheint  mir  durchaus  erwiesen,  dass  das  vor  langen  Jahren  ge- 
brauchte Gift  Mutterkorn  einen  ganz  wesentlichen  Anteil  an  dem 
Zustandekommen  des  leidenden  Lebens  hat.  Ohne  Kenntnis  dieser 
Ätiologie  schleppen  sich  gewiss  Tausende  von  Frauen  mit  ähnlichen 
Krankheitserscheinungen  hin«  —  In  praktischer  Hinsicht  ist  f&r 
den  Arzt  die  Feststellung  dieser  Tatsachen  nur  insofern  bedeutungs- 
voll, als  wir  uns  um  so  mehr  hUten  werden,  von  der  palliativen 
Wirkung  jenes  Mittels  bei  Wehenschwäche  Gebrauch  zu  machen. 
Als  Homöopathen  können  wir  mit  dieser  wenn  auch  wichtigen 
Ätiologie  im  gegebenen  Falle  nicht  viel  anfangen,  denn  fflr  uns 
gilt  das  Gesamtbild,  welches  noch  reicher  ist  und  welches  uns 
auch  diejenigen  Anteile  des  Krankheitsfalles  vorffihrt,  welche  nicht 
auf  Seeale  zurückgehen,  sondern  anderen  unerkannten  inneren 
Krankheitsursachen  ihr  Dasein  verdanken.  Wir  können  also  wohl 
einen  Versuch  machen  mit  Seeale  in  höherer  Potenz  als  gewisser- 
massen  isopathischem  Mittel;  ebenso  können  wir  besonders  die 
gegen  Mutterkorn  in  unserer  Richtung  bekannten  Gegenmittel: 
Campher,  Opium  versuchen.  Viel  erwarten  können  wir  aber  davon 
nicht,  da  für  uns  nur  die  Gesamtheit  krankhafter  Bewe- 
gungen massgebend  ist  und  es  sich  darum  handelt,  dasjenige 
Mittel  in  diesem  Krankheitsfalle  ausfindig  zu  machen,  welches  in 
einheitlich  zusammenfassender  Weise  dem  ganzen  Komplex  von 
Naturerscheinungen  entspricht.  Das  Auffinden  der  „Krankheits- 
ursache^, oder  das  Aufweisen  des  „äusseren  Elements**  ist  in 
diesem  Fall  vorwiegend  nur  von  theoretischem  Interesse.  Ganz 
anders  liegt  die  Sache,  wenn  die  Einführung  eines  »äusseren 
Elements'^   wie  z.  B.  in   der  beruflichen  Bleivergiftung,   oder  bei 
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Morfimn-  oder  Alkoholmisabrauch  oder  Qaecksilbervergiftang  noch 
^on  fortgesetzter  aktueller  Bedeutung  ist.  Hier  natürlich  handelt 
M  sich  um  rasche  Beseitigung  des  weiteren  Eindringens  der 
erkannten  Krankheitsursache  in  den  lebenden  Organismus.  Bei 
diesen  allgemein  bekannten  Umständen  will  ich  nicht  verweilen, 
aber  noch  zwei  Vorkommnisse  von  speziell  homöopathischem 
Interesse  mitteilen,  welchen  die  gleiche  theoretische,  dabei  aber 
auch  eine  unleugbare  praktische  Wertung  zukonmit. 

Im  Anfang  d.  J.  kam  eine  von  mir  schon  frfiher  behandelte 
38  jährige  Dame,  von  ihrem  Manne  begleitet,  zu  mir«  Sie  war 
sehr  verändert,  mager,  blutleer,  hüstelte,  wies  sehr  schwachen 
frequenten  Puls  au^  Uagte  über  Herzklopfen  und  grosse  Atem- 
beengung, besonders  beim  Steigen,  auch  förmliche  Anfälle  von 
Asthma  mit  Pfeifen  auf  der  Brust,  Brennen  in  der  linken  Schulter 
tritt  neuerdings  auf,  es  besteht  grossefFrostigkeit  bei  kalten  Füssen, 
aber  Hitze  wird  nicht  ertragen,  eher  Kühle  bei  leichter  Bedeckung. 
Die  Nase  ist  oft  trocken,  der  Appetit  mangelhaft  und  wechselnd. 
Grosse  körperliche  Unruhe.  —  Hier  hätte  ja  ein  phthisischer 
Prozess  vorliegen  können;  in  der  Tat  woUte  ihr  derzeitiger  Haus- 
arzt etwas  auf  der  Lungenspitze  gefunden  haben  und  die  Patientin 
kam,  wie  sie  sagte,  um  hierüber  Oewissheit  zu  erhalten;  ich 
ignorierte  dies  jedoch  vollständig  und  erklärte,  dass  man  diesen 
Fall  nicht  mit  den  Fingern,  sondern  mit  dem  Verstände  unter- 
suchen müsse. 

Ich  fragte  kurzerhand:  Wo  haben  Sie,  Frau  Professor,  in 
letzter  Zeit  Jod  eingerieben?  Die  beiden  ,Oatten  sahen  sich 
betroffen  an,  der  Mann  griff  seiner  Frau  nach  dem  rechten  Knie 
und  sagte:  Hier  hast  Du  eine  ganze  Flasche  verschmiert.  Dabei 
kam  noch  femer  heraus,  dass  eine  kleine  Struma  früher  mit  Jod 
gesalbt  wurde  und  ebenso  eine  lokale  Cternsbehandlung  mit  Jod 
vor  einem  Jahre  längere  Zeit  geübt  wurde.  —  Vielleicht  wären 
bei  fortgesetztem  genaueren  Krankenexamen  noch  mehr  charakte- 
ristische Jodsymptome  herausgekommen,  z.  B.  Besserung  nach 
Sattessen;  jedoch  muss  ich  bedauern,  die  Nachforschunglabge- 
brechen  zu  haben,  da  mir  obiges  Bild  genügte:  die  starke  Reizung 
der  Herztätigkeit,  die  Atembeschwerden  in  Verbindung  mit  der 
Ruhelosigkeit,  der  schwachen  Zirkulation  und  der  Unverträglichkeit 
gegen  erhöhte  Wärme.  Einen  ähnlichen  Komplex  von  Er- 
scheinungen habe  ich  nach  Jodanwendung  so  häufig  beobachtet, 
dass  er  mir  zu  den  stehenden  Krankheitsbildern  gehört.    Nicht 
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alle  Mensclieii  sind  gegen  Jod  so  empfindlich,  aber  zarte  Frauen 
sind  es  doch  häufig  und  ich  kenne  zwei  Fälle,  in  welchen  sogar 
bei  BODst  gesunden  Männern  nach  Jodanwendung  allgemeinea 
Ödem  auftrat.  Einer  dieser  Fälle  ist  eine  Selbstbeobachtung  des 
Militärarztes  Lorenz  und  wurde  ca.  1880  veröffentlicht;  der  andere 
Fall  stammt  aus  meiner  eigenen  Praxis.  Jod  ist  also  ebenfalls 
ein  solches  äusseres  Element,  welches  Menschenbefinden  in 
charakteristischer  Weise  stört  und  verändert,  in  einer  solchen 
Weise,  dass  sogar  die  Ähnlichkeitsbeziehung  zu  phthisischen 
Prozessen  sehr  nahe  liegt  Meine  Erfahrang  hat  mich  gelehrt, 
dass  öfter  diese  chronische  Form  von  Jodvergiftung  mit  Phthisis 
verwechselt  und  unter  Umständen  mit  noch  mehr  Jod  be- 
handelt wird.  Einen  hierher  gehörigen  Fall  habe  ich  schon 
1891  in  meiner  kleinen  Schrift  Ober  Lungenechwindsncht  mit- 
geteilt. —  In  obiger  Angelegenheit  verordnete  ich  —  neben 
zweckmässigem  diätetischen  Verhalten  —  Levicowasser,  morgens 
und  abends  einen  Tropfen  in  Zuckerwasser  zu  nehmen^  worauf 
binnen  drei  Wochen  sämtliche  Krankheitserscheinungen  stark 
zurückgegangen  waren  und  besonders  die  Atembeschwerden  gänz- 
lich aufgehört  hatten.  —  Das  Erstaunen  und  die  Erleichterung, 
welche  bei  der  Patientin  wie  auch  ihrem  Gemahl  Platz  griffen, 
werden  —  davon  bin  ich  überzeugt  —  im  Umgang  mit  dem  alle* 
pathischen  Hausarzte  bald  wieder  den  gewohnten  Anschauungen 
Platz  machen  müssen  und  bei  irgend  einer  kommenden  Gelegenheit 
wird  der  Tanz  mit  lokaler  Behandlong  und  irgend  einer  Ein- 
reibung wieder  losgehen.  Dies  indessen  nur  nebenbei.  -^  Es 
wäre  zu  wünschen,  dass  die  Aufmerksamkeit  der  Herren  Kollagen 
nachhaltig  auf  die  Jodwirkungen  in  obigem  Sinne  gelenkt  würde; 
gewiss  kämen  solche  dann  öfter  zur  Beobachtung,  man  würde 
Jod  als  ableitendes  Mittel,  oder  als  Strumamittel  mit  mehr  Vor- 
sicht verwenden;  bei  mir  kommt  es  in  dieser  Weise  niemals  in 
Betracht.  —  Eine  dritte  Beobachtung  betrifft  den  Fall  eines  jetzt 
64  jährigen  Herrn,  Schriftsteller,  welcher  mir  seit  ca.  fünf  Jahren 
zeitweilig  seine  Gesundheit  anvertraut.  Ein  Zug  von  Ernst  und 
Traurigkeit,  zeitweise  grosser  Angegriffenheit  geht  durch  sein 
ganzes  Wesen,  er  neigt  zu  Korpulenz,  schwitzt  ausserordentlich 
leicht  und  erkältet  sich  leicht,  leidet  an  gichtischen  Schmerzen, 
seine  Glieder  schlafen  leicht  ein;  nach  Erkältungen  bessert 
Schweiss«  Die  Verdauung  ist  oft  gestört  und  es  schlägt  die  vor- 
waltende mit  erfolglosem  Drang  verbundene  Verstopfung  gelegent- 
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lieh  in  DarchfiUIe  um.  Patient  hat  von  mir  schon  verschiedene 
Mittel  erhalten;  die  Natronpräparate  kamen  öfter  in  Frage;  ins- 
besondere fand  ich  oft  Natrum  carbonicnm  indiziert,  welches  bei 
BSnnighansen  z.  B.  bei  , Schwitzen,  leichtes*'  mit  No.  1  ge- 
wertet ist.  Ich  habe  aber  dieses  Mittel  nar  sehr  selten  ange- 
wandt, besitze  demgemäss  keine  Erfahrung  darüber  und  gebe 
dann  meist  ein  anderes  ähnliches  Mittel,  obwohl  ich  gestehen 
musSy  dass  dies  nicht  der  richtige  Weg  ist,  denn  wenn  man  ein 
deutlich  angezeigtes  Mittel  in  vertrauenswertem  Präparat  besitzt, 
soll  man  dies  geben  und  nicht  z.  B.  Sepia  bei  der  betr.  Schweiss- 
neigungy  welches  mit  Natr.  cb.  konkurriert.  Natr.  mur.  hat  einige 
bei  Herrn  G.  verkommende  Symptome  nicht  in  der  starken 
Betonung  wie  Natr.  carb.  —  Das  Interessante  an  dieser  Sache 
ist  nun,  dass  mir  Patient  anlässlich  einer  kürzlichen  Anwesenheit 
in  München  mitteilte,  er  habe  früher  sehr  viel  kohlensaures 
Natron  genommen,  besonders  solange  er  noch  in  Wien  gelebt 
habe,  wo  es  in  dem  betr.  Eünsüerkreise  Sitte  gewesen  sei,  bei 
jeder  Mahlzeit  auch  das  Verdauungsmittel  zu  nehmen.  Dies 
wolle  er  mir  sagen,  da  er  in  meiner  Schrift  „Reform  der  Heil- 
kunde* eine  Bemerkung  über  den  Missbrauch  des  Natron  ge- 
funden habe.  Ich  war  hiervon  überrascht  und  frappiert,  denn  es 
stand  mir  bei  der  grossen  Übereinstimmung  des  konstitutionellen 
Zustands  mit  dem  Natronbilde  sofort  fest,  dass  in  der  Entwickelung 
der  Krankheitsvorgänge  jener  Missbrauch  eine  wirkliche  Rolle 
gespielt  habe.  —  Wir  sollten  auf  solche  Zusammenhänge  ent- 
schieden mehr  achten,  denn  es  zeigt  sich  dabei  zugleich  die 
Wahrheit  und  die  praktische  Wichtigkeit  der  Ähnlichkeits- 
beziehung. —  Auch  bei  dieser  letzten  Beobachtung  sind  natürlich 
Züge  im  Spiel,  die  anderweitigen  Ejrankheitsanlagen  zugehören; 
immerhin  sind  die  Erscheinungen  ganz  vorwiegend  durch  Natron 
charakterisiert;  es  wird  nun  für  künftig  umso  mehr  von  Interesse 
sein,  ob  sich  eine  therapeutische  Wirkung  dieses  Stoffes,  in  höherer 
Potenz  gegeben,  feststellen  lässt.  —  Für  ernste  und  gewissenhafte 
ärztliche  Forscher  müssen  die  betreffenden  Tatsachen  sehr  ins 
Gewicht  fallen,  ihre  Naturanschauung  zu  reformieren.  Die  wirk- 
Hehe  naturgemässe  Begründung  der  therapeutischen  Ähnlichkeit, 
sowie  die  Sorgfalt  der  Verzeichnisse  unserer  Schule  in  Bezug  auf 
Krankheitserscheinungen  und  deren  Zusammenhang  mit  den 
äusseren  pharmakologischen  Elementen  tritt  darin  überzeugend 
an  den  Tag.  
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Unterhaltungen  über  Themata  aus  der 
Arzneimittellehre. 

Von  Dr.  DaUke. 


No.  XIX, 

B.  Ich  bin  mir  nie  recht  klar  darttber  geworden,  welche 
Rolle  eigentlich  die  Psora-Lehre  innerhalb  der  Homöopathie  spielt 

A.  Eb  ist  gut,  dasB  Sie  diese  Frage  tun;  denn  jeder,  der 
das  Ähnlichkeitsgesets  wirklich  verstanden  hat,  muss  diese  Frage 
tun.  Jeder,  der  das  Ähnlichkeitsgeseta  wirklich  verstanden  hat, 
fohlt,  dass  sich  mit  der  Psora-Lehre  etwas  fremdes  einschiebt, 
sagen  wir  es  gerade  heraus;  etwas,  das  die  Einheit  des  Similia 
similibus  stört.  Dieses  Oefflhl  wird  aar  Gewissheit,  wenn  man 
die  Einleitung  zu  den  chronischen  Krankheiten  liest,  wo  Hahne- 
mann  die  Orfinde  angiebt,  die  ihn  zur  Aufstellung  jener  drei- 
köpfigen Grösse  —  Psora,  Syphilis  und  Sycosis  —  veranlasst 
haben.    Es  heisst  da: 

„  .  .  •  •  Das  chronische  Siechtum  liess  sich  durch  alles  dieses 
(d.  h.  das  zweckmässig  gewählte  homöopathische  Mittel)  im  Grande 
nur  wenig  in  seinem  Fortgange  vom  homöopathischen  Arzte  auf- 
halten und  verschlimmerte  sich  dennoch  von  Jahr  zu  Jahr. 
Dieses  war  und  blieb  der  schneUere  oder  langsamere  Vorgang 
solcher  Kuren  aller  unvenerischen,  beträchtlichen  chronischen 
Krankheiten,  selbst  wenn  sie  genau  nach  den  Lehren  der  bis 
hierher  bekannten  homöopathischen  Kunst  geführt  zu  werden 
schienen.  Ihr  Anfang  war  erfreulich,  die  Fortsetzung  minder 
gfinstig,  der  Aisgang  hofihungslos.*  Diese  durch  Erfahrung 
konstatierte  Tatsache  habe  ihn,  fährt  Hahnemann  fort»  jahrelang 
aufs  intensivste  beschäftigt,  bis  sie  schliesslich  ihre  Lösung  in 
der  Entdeckung  der  drei  chronisch-miasmatischen  Krankheiten, 
der  „Ur-Übel^  gefunden  habe. 

Wie  anders  hier  der  Wind  weht,  als  in  der  Region  des 
Similia  similibus,  wo  von  Fall  zu  Fall  individualisiert  wird,  geht 
daraus  hervor,  dass  wir  hier  für  jede  der  drei  Krankheiten  je 
ein  Allgemeinmittel  haben,  fflr  die  Psora  den  Sulfur,  fttr  die 
Syphilis  den  Hercur,  für  die  Sycosis  die  Thiqa. 
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Es  ist  klar,  dass  diese  liittel  nicht  auf  Orand  eines  Oesetzes, 
sondern  nur  empirisch  gefanden  sein  können. 

B.  Ich  sehe  noch  nicht  recht  ein.  BestSnde  nicht  doch  die 
Möi^chkeit,  dass  bei  der  Aofstellang  dieser  drei  Mittel  unser 
Gesetz  mitgewirkt  hfttte? 

A.  Das  ist  deshalb  schon  unmöglich,  weil  bei  der  Auf- 
stellnng  dieser  drei  Krankheiten  kein  Gesetz  mitgewirkt  hat. 
Das  Sunile-Qesetz  kann  natargemftss  nur  da  wirken,  in  Kraft 
treten;  wo  die  Krankheit  sich  im  Symptomenbild  genagend  dar- 
stellt, sich  erschöpft  Nur  da  wo  es  heisst:  »Sjrankheit  ist  die 
Summe  aller  Symptome*  passt  das  Simile.  Psora  ist  aber  gerade 
das,  was  sich  in  den  Symptomen  nicht  erschöpft»  was  in  der 
Tiefe  eine  Wurzel  zu  sitzen  hat,  aus  der  ständig  neue  Krankheits- 
bluten  hervorsprossen.  Hahnemann  sagt  an  der  diesbezfiglichen 
Stelle:  „Der  Arzt  hat  es  hier  immer  nur  mit  dem  abgesonderten 
Teil  eines  tief  liegenden  Ur-Uebels  zu  tun,  dessen  grosser  Um- 
fang in  den  Ton  Zeit  zu  Zeit  sich  hervortuenden  neuen  ZufiLllen 
sich  zeigt.  Er  darf  sich  daher  keine  Hoffnung  machen,  die 
einzelnen  Krankheitsfälle  dieser  Art,  in  der  bisherigen  Voraus- 
setzung, als  seien  es  für  sich  bestehende,  in  sich  abgeschlossene 
Krankheiten,  dauerhaft  zu  heilen.^ 

B.  Könnte  man  aber  nicht  schliesslich  doch  mit  dem  Simile 
zum  Ziel  kommen,  indem  man  die  einzelnen  Krankheits-Efflores- 
cenzen  sammelte   und   so  schliesslich  zum  Gesamtbild  Yereinigte? 

A.  Sie  dArfen  sicher  annehmen,  dass  dieser  Weg  als 
praktisch  undurchf&hrbar  befunden  worden  ist.  —  Sie  entsinnen 
sich,  dass  wir  vor  einiger  Zeit  die  Möglichkeit  solcher  Krankheits- 
fälle konstatierten,  an  denen  das  Simile-Gesetz  wegen  Mangel  von 
Symptomen  nicht  haften  könne.  Hier  hätten  wir,  wie  Sie  sehen, 
den  umgekehrten  Zustand;  Krankheitsfälle,  an  denen  das  Simile 
wegen  unerschöpflicher  Ffllle  der  Symptome  nicht  haften  kann. 
Es  wird  gleichsam  Yon  einem  Springbrunnensprudel  hinweggespttlt. 
—  Was  folgt  nun  aus  diesem  lülen? 

B.  Die  ünYollkommenheit,  die  Insufficienz  des  Simile-Gesetzes, 
auf  die  Sie  ja  an  anderer  Stelle  schon  hingewiesen  haben. 

A.  Sie  sind  schnell  bei  der  Hand  mit  dem  Verwerfen.  Das 
folgt  freilich  daraus,  aber  es  folgt  auch  noch  etwas  anderes  daraus, 
und  das  klingt  schon  besser.  Es  folgt  daraus,  dass  das  Simile- 
Qesetz    nur  eine   gewisse,   naturgemässe  Mitte  repräsentiert,  wie 
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Bchliessiich  alles  andere  in  der  Welt  auch,   das  heiast:  daas  es 
ein  wahrhaftiges  Naturgesetz  ist 
B.    Ich  verstehe  das  nicht  recht 

A.  Ich  kann  es  nicht  klarer  formulieren.  Es  ist  auch  mehr 
Sache  des  Gefühls  und  des  Nachdenkens.  Aber  bedenken  Sie, 
dass  alles  in  der  Natur  sowohl  durch  ein  zuviel  wie  durch  ein 
zuwenig  gehindert  resp.  aufgehoben  wird.  Eine  unendliche  Menge 
von  Naturerscheinungen  können  nur  zwischen  gewissen  Temperatur- 
graden bestehen.  Ein  Darüberhinausgehen  nach  oben  oder  nach 
unten  zu  hebt  sie  auf.  Bedenken  Sie,  dass  Bewegung  nur 
zwischen  gewissen  Grenzen  auf  unser  Auge  als  Bewegung  wirkt. 
Zu  grosse  Langsamkeit,  zu  grosse  Schnelligkeit  stellen  sich  beide 
unserem  Auge  als  Zustand  der  Buhe  dar.  Bedenken  Sie,  dass 
der  im  Prisma  zerspaltene  Lichtstrahl  nur  als  eine  gewisse  Mitte 
zu  Tage  tritt.  Die  Teile  über  das  Gelb  und  über  das  Violett 
hinaus  fallen  nicht  mehr  in  den  Bereich  unserer  Sinne.  Sie 
werden  viefleicht  immer  noch  nicht  sehen,  was  das  mit  dem  Simile- 
Gesetz  zu  tun  hat.  —  Nun,  zum  mindesten  soll  es  Ihnen  zeigen, 
dass  diese  Begrenztheit  nach  oben  wie  nach  unten  ein  Zeichen 
wahrer,  lebendiger  Naturgesetzlichkeit  ist.  Ich  gestehe  zu,  dass 
es  etwas  wunderlich  ist,  das  Simile-Gesetz  mit  z.  B.  dem  G&hrungs- 
prozess  oder  mit  einem  Gewächs  zu  vergleichen.  Aber  lassen  Sie 
sich  dadurch  nicht  abstossen.  Denken  Sie  nur  öfter  und  in  Buhe 
darüber  nach. 

Nun  liegen  anderseits  die  Nachteile,  die  hieraus  für  den 
Praktiker  erwachsen,  auf  der  Hand.  Wir  können  diese  Bestfttiigung 
lebendiger  Naturgesetzlichktit  des  Simile  nur,  shakespearisch  zu 
reden,  „mit  einem  heitern,  einem  nassen  Auge**  hinnehmen,  ^^^r 
haben  an  anderer  Stelle  gesehen,  dass  da,  wo  das  Simile-Gesetz 
aus  Mangel  an  Symptomen  nicht  haften,  nicht  in  Tätigkeit  treten 
kann,  die  Empirie  einsetzt.  Hier  sehen  wir  nun,  dass  da, 
wo  das  Simile-Gesetz  wegen  Unerschöpfiichkeit  der  Symptome  nicht 
haften  kann,  das  Artefizielle  einsetzt,  ein  künstliches  System,  das 
man  einen  Eompromiss  mit  der  Natur  nennen  könnte. 

B.  Es  ist  mir  stets  so  vorgekommen,  als  ob  Hahnemann  mit 
der  Psora-Lehre  den  exakten  naturwissenschaftlichen  Boden  dea 
Simile  verlassen  habe  und  in  jenes  Fahrwasser  zurückgeglitten 
sei,  in  dem  die  Medizin  sich  seit  Jahrtausenden  bewegt,  ich  meine 
das  Fahrwasser  der  Hypothesen. 

A.    Sie  haben  allerdings  nicht  Unrecht.    Ich  will  Ihnen  aber 
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einigeB  zu  bedenken  geben,  von  dem  ich  hoffe,  dasa  es  Ihr  Urteil 
in  etwas  modifizieren  wird.  Bedenken  Sie  erstens,  dass  die  von 
Hahnemann  aufgestellte  Theorie  aber  die  drei  Ur-Übel  vor  un- 
zähligen anderen  Hypothesen  den  Vorzug  besitzt»  dass  sie  auf 
Tatsaehen,  auf  der  Wirklichkeit  ruht,  und  dass  das  Hypothetische 
weniger  darin  bestehti  ob  Psora,  Syphilis  und  Sycosis  Ur-Übel 
sind,  sondern  ob  sie  es  in  dem  Umfange  sind,  den  Hahnemann 
ihnen  beimisst,  das  heisst:  ob  sie  die  alleinigen  Ur-Übel  sind. 

Bedenken  Sie  ferner,  dass  der  Faktor,  der  mit  der  Psora* 
The(Mrie  gewissermassen  selbständig  wurde  und  seine  offizielle 
Anerkennung  erhielt,  schon  innerhalb  des  Simile-Gesetzes  ge- 
schlummert hatte  und  zwar  in  der  Form  des  ätiologischen  Moments, 
in  welcher  Form  es  stets  einen  Faktor  bei  der  Mittelwahl  aus- 
gemacht hat 

B.  Was  verstehen  Sie  eigentlich  unter  dem  ätiologischem 
Moment? 

A.  Nun,  ich  verstehe  darunter  alles  innerhalb  unserer  Therapie, 
was  auf  die  Ätiologie  eines  Leidens  bezug  hat,  z.  B.  kalter  Trunk, 
Durchnässung,  äussere  Verletzung,  Einwirkung  der  SonnenstrahleD 
u.  s.  w. 

B.  Aber  fällt  denn  da  das  ätiologische  Moment  nicht  mit 
den  Beaktionen  zusammen?  Denn  ebenso  gut,  wie  Sie  sagen 
können:  „Kalter  Trunk  ist  die  Ätiologie  eines  Leidens**,  könnten 
Sie  doch  auch  sagen:  „Ein  Leiden  reagiert  auf  kalten  Trunk  mit 
Verschlimmerung." 

A.  Doch  nicht.  Ich  will  nicht  ableugnen,  dass  wohl  ein 
Grenzgebiet  denkbar  ist,  auf  dem  Ätiologie  und  Reaktion  zu- 
sammen fliessen,  aber  im  allgemeinen  ist  der  Unterschied  z¥rischen 
beiden  doch  klar  gegeben.  Nehmen  wir  noch  mal  den  «kalten 
Trunk**.  Als  ätiologisches  Moment  hat  er  nichts  mit  dem  Symptomen- 
bild zu  schaffen.  Einer,  dessen  Leiden  durch  kalten  Trunk  hervor- 
gerufen ist,  der  braucht  nicht  auf  kalten  Trunk  mit  Verschlimmerung 
seiner  Beschwerden  zu  reagieren.  Das  ätiologische  Moment  steht 
ausserhalb  des  Symptomenbildes.  Es  stammt  schon  aus  einer 
anderen  Ordnung  der  Dinge,  die  mit  dem  Simile-Gesetz  nichts 
mehr  gemein  hat    Doch  daraber  sprechen  wir  später  mal. 

Nun  bedenken  Sie  femer,  eine  wie  gewaltige  Veränderung  in 
der  Anschauung,  in  der  Beurteilung  der  chronischen  Krankheiten 
durch  die  Psora-Theorie   (ich  spreche  der  Kürze  wegen  nur  von 
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Psora,  meine  aber  stets  die  drei  Ur*Übel)  henrorgemfen  wii;d. 
Sie  können  nicht  verkennen,  dass  der  mit  dem  Simile-Gesets 
Arbeitende  nur  Moment-Bilder  aufnimmt 

B.  Ich  muss  Ihnen  hier  das  entgegen  halten,  was  Sie  seiner- 
zeit  Ober  die  korrelativen  Symptome  gesagt  haben,  als  diejenigen, 
welche  den  inneren,  therapeutisch  verwertbaren  Konnex  zeitlich 
auseinander  liegender  Symptome  darstellen. 

A.  Ganz  recht.  Aber  ich  sagte  Ihnen  damals  auch,  dass 
gerade  die  korrelativen  Symptome  die  seltensten,  unsichersten  und 
daher  am  schwersten  verwendbaren  sind.  Sie  spielen  bei  der 
Mittel  wähl  so  gut  wie  gar  keine  Bolle.  Alles  in  allem:  Sie  sind 
eine  theoretische  Grösse.  In  der  Praxis  bleibt  es  bei  dem,  was 
ich  oben  sagte:  dass  der  mit  dem  Simile-Gesetz  Arbeitende  nur 
Moment-Bilder  aufnimmt,  losgelöst  von  jedem  Zusammenhang  mit 
der  Umgebung,  von  jedem  organischen  Hintergrund.  Dem  g^en- 
aber  tritt  nun  die  Fsora-Theorie  auf,  indem  sie  dem  Nacheinander 
der  Erscheinungen  gerecht  wird,  jener  endlosen  resp.  an&ngslosen 
Grund-Folge-Eette. 

Während  das  Simile- Gesetz  absolut  nur  das  anerkennt,  was 
wir  mit  unseren  fünf  Sinnen  auffassen  können,  geht  die  Psora- 
Lehre  auf  jenes  Dunkle,  Unbekannte  zurück,  auf  dem  nicht  nur 
die  Welt  der  Krankheiten,  sondern  die  ganze  Welt  ruht  und  auf 
das  jeder  stösst,  notgedrungen  stösst,  sobcdd  er  anfängt,  zu  denken. 

Und  was  meint  das  in  der  homöopathischen  Praxis:  „Jemand 
fängt  an  zu  denken?'  —  Das  meint  dieses:  Jemand  hat  mit  allem 
Fleiss  und  aller  Gewissenhaftigkeit  sein  Symptomenbild  aufge- 
nommen und  sein  Simile  gewählt,  und  der  Erfolg  bleibt  aus.  Ist 
dieser  Jemand  nun  ein  verständiger  Mensch,  so  schüttet  er  das 
Kind  nicht  mit  dem  Bade  aus,  sondern  er  fängt  an,  zu  denken. 
Und  im  Denken  werden  sich  ihm  der  Hauptsache  nach  zwei 
Möglichkeiten  für  seinen  Misserfolg  ergeben.  Es  könnte  sein, 
dass  die  Ähnlichkeit  zwischen  Erankheits-  und  Arzneibild  nur  eine 
scheinbare  ist,  dass  das  dem  Fall  würklich  entsprechende  Arznei- 
mittel überhaupt  noch  nicht  in  den  Prüfungen  niedergelegt  ist. 
Dann  werden  wir  überhaupt  keine  Einwirkung  auf  den  Fall  sehen. 
Oder  wir  sehen  eine  Einwirkung,  aber  sie  ist  nur  vorübergehend. 
Hier  müssen  wir  annehmen,  dass  etwas  Unbekanntes  dem  Simile 
entgegenwirkt. 

Wir  sind  hiermit  wieder  zum  Anfang,  zu  Hahnemanns  Vor- 
rede der  chronischen  Krankheiten   zurückgekehrt    Und  ich  g&- 
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de^ke,  Ihnen  jetzt,  als  letztes,  klarzulegen,  dasa  die  Einführung 
der  Psorft- Theorie  in  das  SimilerGesetz  nicht  nur  etwas  be- 
rechtigtes, sondern  etwas  notwendiges  war. 

Innerhalb  der  Homöopathie  ist  das  Ähnlichkeits-Gesetz  ein 
streng  naturwissenschaftlicher  Gedanke.  Er  vertritt  die  reine 
Wissenschaft  in  dem  Sinne,  wie  Mathematik  reine  Wissenschaft 
ist  und  Philosophie,  etwa  wie  sie  bei  Spinoza  und  in  Kants  Kritik 
der  reinen  Vernunft  gelehrt  wird.  Nun  versuchen  Sie,  diese  reine 
Philosophie  praktisch  zu  machen,  ins  Leben  umzusetzen,  einem 
Zwecke  dienbar  zu  macbon:  sofort  stossen  Sie  an.  Der  Spino- 
zismns  passt  überhaupt  nicht  ins  praktische  Leben,  und  Kant  hat 
nach  seiner  Kritik  der  reinen  Vernunft  sich  genötigt  gesehen,  eine 
Kritik  der  praktischen  Vernunft  zu  schreiben. 

Nehmen  Sie  die  reine  Mathematik.  Versuchen  Sie,  dieselbe 
praktisch  zu  machen,  einem  Zwecke  dienbar  zu  machen,  z.  B.  in 
der  Physik,  im  Maschinenbau  u.  s.  w.  Sofort  erkennen  Sie,  dass 
Sie  hier,  im  Leben  mit  dem  rein  Wissenschaftlichen  nicht  aus- 
kommen. Hier  treten  Grössen,  Einflttsse,  Faktoren  auf,  die  Sie 
vom  Papier  aus,  d.  h.  von  der  reinen  Mathematik  aus  nicht  be- 
herrschen können.  Hier  werden  sogar  manche  Regeln  der  Mathe- 
mathik  hinfSllig;  sie  treten  zurück  gegenüber  der  Empirie. 

In  der  Homöopathie  entspricht  das  Äbnlichkeitsverhältnis  etwa 
der  Mathematik  in  den  Wissenschaften.  Wie  alle  Wissenschaften 
nur  reine  Wissenschaften  sind,  so  weit  sie  an  der  Mathematik 
Anteil  haben,  so  ist  die  Homöopathie  reine  Wissenschaft  nur,  so 
weit  sie  ÄhnUchkeitsgesetz  ist.  Liesse  sich  die  Theorie  des  Si- 
miüa  similibus  ohne  Verlust  in  die  Praxis  umsetzen,  so  würden 
unsere  Erfolge  noch  viel  grössere  sein,  als  sie  in  Wirklichkeit 
sind.  Aber  sobald  das  Simile  aus  der  reinen,  theoretischen  Wissen- 
schaftlichkeit in  die  Praxis  tritt,  sobald  es  dem  Zweck  dienen  soll, 
geht  ihm,  wie  im  analogen  Fall  der  Mathematik  und  Philosophie, 
ein  gewisser  Prozentsatz  seiner  Heilf&bigkeit  durch  Einflüsse  ver- 
loren, über  die  wir  im  Grunde  genommen  alle  mit  einander  nichts 
bestimmtes  wissen.  Ich  glaube,  es  sind  Einflüsse,  die  einige  Ver- 
gleichbarkeit mit  dem  haben,  was  man  auf  religiöseoti  Gebiet  in 
dem  Wort  ^Erbsünde'  formuliert  hat.  Wie  die  „Erbsünde'^  nicht 
die  „Gnade''  zur  vollen  Wirksamkeit  kommen  lässt,  so  verschluckt 
dieses  Unbekannte  einen  Teil  der  therapeutischen  Verwendbarkeit 
des  Simile. 

BCZZUL  2 
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B.  Wer  weiss,  ob  dieses  Unbekannte  nicht  gar  die  Erbsünde 
selber  ist? 

A.  Wer  weiss,  wer  weiss!  Thatsache  ist,  dass  Hahnemann 
diesen  Verlust,  der  sich  ihm  bei  ümsetzang  des  ÄhnlichkeitB- 
gesetzes  aus  der  Theorie  in  die  Praxis  ergab,  in  der  Lehre  yon 
den  drei  Ur-Übeln  formulierte. 

So  ist,  und  das  bedenken  Sie  ja,  die  Homöopathie  etwas  Voll- 
ständiges, dem  Leben  Angepasstes  erst  in  der  Verbindung  von 
ÄhnlichkeitBgesetz  mit  Psora-Lehre.  Als  Ähnlichkeitsgesetz  allein 
wäre  sie  ein  rein  wissenschaftliches,  aber  auch  ein  rein  theore- 
tisches Gebilde.  Die  Psora-Lehre  ist  die  notwendige,  durch  die 
Praxis  geforderte  Ergänzung,  ist  das  Komplement  des  Ähnlichkeits- 
gesetzes.  Wenn  Sie  von  diesem  Standpunkt  aus  die  ganze  Lehre 
von  den  chronischen  Krankheiten  betrachten,  so  werden  Sie  auch 
hier  wenig  zu  bemängeln,  aber  viel  zu  bewundern  finden. 

Doch  wenden  wir  uns  jetzt  zu  etwas  Anderem.  Wir  hatten 
voriges  Mal  Sulfur  besprochen.  Versuchen  wir  heute  ein  Bild  der 
Pulsatilla  zu  entwerfen.  Es  würde  da  etwa  folgendes  anzu- 
führen sein: 

Alle  Symptome  zeigen  Veränderlichkeit  in  jeder  Beziehung; 
die  Stimmung  wechselt;  Schmerzen  wechseln  den  Ort  und  den 
Charakter;  Stühle  wechseln  im  Aussehen  und  in  der  Beschaffenheit; 
Heiserkeit  kommt  und  geht,  u.  s.  w. 

Alle  Symptome  verschlimmem  sich  in  der  Wärme,  werden 
besser  durch  Kälte  und  freie  Luft 

Alle  Symptome  besser  bei  massiger  Bewegung. 

Das  Gros  der  Verschlimmerung  fäUt  auf  die  Abend-  und 
Nachtzeit.  Besonders  gilt  das  für  die  Schmerzen  und  für  die 
Darmsymptome. 

Alle  Sekretionen  sind  dick,  gelb-grün,  mild.  Nur  der  Fluor 
albus  ist  meist  scharf. 

Der  Pulsat. -Kranke  ist  frostig,  kann  aber  trotzdem  keine 
Wärme,  warmes  Bett,  warme  Kleider  vertragen. 

Der  Regel  nach  sind  die  Pulsat-Leiden  von  Durstlosigkeit 
begleitet. 

Die  Pulsat-Schmerzen  sind  meist  stechend  oder  bestehen  in 
dem  Unterschworenheitsgefühl.  Besonders  für  die  stechenden 
Schmerzen  gilt  das  «Wandern^.  Pie  Schmerzen  sind  oft  von 
FrSsteln  begleitet. 
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Bei  Frauen,  fflr  welche  Palsat  passt,  werden  sich  irgend 
welche  Störungen  in  der  Henstniation  finden.  Der  Regel  nach 
sind  die  Menses  zu  spät  and  zn  spärlich. 

Sie  passt  besonders  fSr  die  venöse  Konstitution.  Bei  Ent- 
zflndungen  nehmen  Haut  und  Schleimhäute  dunkelrote,  bläuliche 
Färbung  an  (ohne  Neigung  zur  Gangrän).  Die  Venen  sind  ge- 
schwollen, bläulich.  Es  bilden  sich  Varicen.  Geschwüre  sind  von 
Yaricösen  Venen  umgeben.  Blutungen  sind  dunkel.  Der  ganze 
Körper  ist  wie  gedunsen,  was  bei  Frauen  mit  Eintritt  der  Menses 
besser  wird. 

Fflr  Pulsat.  charakteristisch  ist  eine  Neigung  zu  Metastasen, 
besonders  von  Parotis  auf  Mammae  oder  Hoden  oder  von  den  Ge- 
schlechtsteilen auf  die  Gelenke  (Knie). 

Sie  passt  besonders  fflr  nervöse  Frauen,  fflr  Mädchen  in  den 
Entwickelungsjahren  nach  Eisen-Missbrauch  und  fflr  solche,  denen 
jede  Störung  auf  die  Verdauungsorgane  schlägt. 

Das  dflrfte  etwa  das  sein,  was  das  Pulsatilla-Bild  konstantes 
bietet. 

B.  Fällt  das  zuletzt  Angefahrte  „Jede  Störung  schlägt  auf 
die  Verdanungsorgane''  nicht  mit  dem  Kali  carb.-Symptom  zu- 
sammen? 

A.  Sie  meinen  das  Symptom  «fühlt  jeden  Schreck  in  der 
Magengrube^.  Das  ist  doch  etwas  anderes.  Es  handelt  sich  bei 
Kai.  carb.  um  einen  Zustand  allgemeiner  Nervosität,  bei  der  der 
Ort  des  geringsten  Widerstandes  die  Herzgrube  ist  Alle  krank- 
haften Empfindungen  strömen  hier  gewissermassen  radienartig  wie 
in  einem  Zentrum  zusammen.  Es  ist  eine  nervöse  Empfindung, 
die  den  Magen  selber  wenig  oder  gar  nicht  zu  affizieren  braucht. 
Bei  Pulsat  dagegen  handelt  es  sich  um  wirkliche  Magen-Störungen, 
die  durch  irgend  einen  unbedeutenden  Anstoss,  wie  Ärger,  leichte 
Diätfehler,  Erkältung  u.  s.  w.  hervorgerufen  sind. 

B.  Ich  verstehe.  —  Es  fällt  mir  auf,  dass  Sie  die  V^einerlich- 
keit  weggelassen  haben,  die  meiner  Ansicht  nach  doch  auch  zum 
Konstanten  im  Pulsat.-Bild  gehört. 

A*  In  dieser  Form  wird  Weinerlichkeit  zu  einem  einzelnen 
Symptom  und  kann  nicht  zum  Konstanten  im  Arzneibild  gerechnet 
werden.  Tatsächlich  ist  dieses  Symptom  mitenthalten  in  jenem 
allgemeinen  Charakteristikum:  «Veränderlichkeit!^  Eine  veränder- 
liche Gemfltsstimmung  begreift  natflrlioh  auch  die  tränenreiche  mit 
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Kennen  Sie  andere  Mittel  mit  dieser  yerftaderlictaen  Gem&ts- 
stimmung? 

B.    Ignat.9  Crocas« 

A.  Ganz  recht.    Diese  beiden  sind  am  bekanntesten. 

Aber  denken  Sie  auch  an  Nux  mosch.,  Stramon.,  Eal.  carb.» 
Valerian.,  Aconit,  Goffea  und  eine  Beihe  metallischer  Mittel,  Yor 
allem  Platin. 

Kennen  Sie  andere  Mittel,  welche  diese  wechselnden  Stflhle 
haben?  —  Nun  Sulf.  und  Dulcam.  dOrften  die  hauptsächlichsten 
sein.  —  Sulf.  teilt  auch  eine  andere,  hierher  gehörende  Eigentüm- 
lichkeit mit  der  Pulsatilla.  Beide  Mittel  haben  verschleppte 
Menses,  die  mal  einen  Tag  aussetzen  und  dann  immer  wieder 
frisch  einsetzen. 

Kennen  Sie  andere  Mittel  mit  diesen  wandernden  Schmerzen? 

B.  Kai.  bichrom. 

A.  Ja,  das  ist  neben  Pulsat.  das  bekannteste  Mittel  bei 
diesem  Symptom.  Sie  haben  bei  Kali  bichrom.  auch  noch  andere 
Anklänge  an  Pulsat.,  z.  B.  einen  Wechsel  der  Symptome  in  der 
Art,  dass  gastrische  Symptome  aufhören  und  dafflr  rheumatische 
einsetzen  oder  umgekehrt.  Sie  haben  den  bläulichen,  masemartigen 
Ausschlag,  sie  haben  auf  den  entzflndeten  Schleimhäuten  die 
Neigung  zur  Yenosität,  aber  hier  stellt  sich  Kali  bichrom.  der 
Pulsatilla  streng  gegenüber  durch  seine  Neigung  Geschwüre  zu 
bilden,  die  in  der  Tiefe  gehen  und  einen  diphtberieartigen  Belag 
zeigen. 

Es  dürfte  hier  der  Platz  sein,  auf  eine  andere  Art  von  Kali- 
bichrom.-Schmerzen  hinzuweisen.  Ich  meine  das  Symptom:  „80 
kleine  Stellen  schmerzen,  dass  sie  mit  der  Fingerspitze  bedeckt 
werden  können*.  Dieses  Symptom  ist  ziemlich  merkwürdig,  aber 
Sie  haben  noch  einige  andere  Mittel,  bei  denen  es  gut  aus- 
gesprochen ist,  das  sind  Fluor,  acid.  und  OzaL  acid.  Ferner 
haben  Sie  bei  Nux  mosch.:  «Gliederschmerz  auf  kleine  Stellen 
beschränkt^.  Bei  Bhodod.  haben  Sie:  „Schmerzen  an  kleinen 
Stellen  der  Haut'  Bei  Argent.  nitr.:  «Schmerz  an  verschiedenen 
Stellen  in  der  Brust  von  der  Grösse  eines  halben  Dollars.*  Bei 
Aloe:  „Empfindlichkeit  der  Kopf  seh  warte  stellenweise**. 

Doch  um  zu  unserem  Ausgangspunkt  zurückzukehren:  Kennen 
Sie  noch  andere  Mittel  mit  diesen  wandei^nden  Schmerzen?  —  Nun, 
ausser  den  beiden  genannten  (Pulsat.  und  Kali  bichr.)  können  Sie 
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anftthren:  Apis,  Arnica,  Campher,  Cauloph«,  Ealm.  lat.,  Phyto!., 
Shodod.  Enpat.  perfol.  hat  Schmerzen,  die  schnell  kommen  und 
gehen.  Laches.  hat  neuralgische  Schmerzen,  welche  den  Sitz  vor- 
küdern,  mit  Herzklopfen.  Das  gleiche  Symptom  dürfte  fOr  Ealm. 
lat.  passen. 

Gehen  wir  jetzt  zum  Symptom  «Heiserkeit  kommend  und 
gehend''  Ober. 

B.    Da  wäre  Antun,  crd.  zu  vergleichen. 

A.  In  gewissem  Sinne  ja.  Sie  meinen  das  bekannte  Symptom: 
^Verlust  der  Stimme,  so  oft  er  sehr  erhitzt  war.  Durch  Buhe 
kam  sie  wieder."  Hier  haben  Sie  erstens  das  Wechselnde  und 
zweitens  die  Verschlimmerung  durch  Wärme,  beides  bekanntlich 
Charakteristica  der  Pulsatilla.  Aber  -das  Symptom  in  toto  steht 
doch  ganz  isoliert  da  und  gehört  nur  dem  Antimon  an.  Es  wird 
Ihnen  sogar  schwer  fallen,  auch  nur  Ähnlichkeiten  herbeizuschafifon. 
Sie  werden  z.  B.  bei  Nuz  vom.  ein  Symptom  finden,  das  lautet : 
^Sieht  bei  Erhitzung  verschwommen.*  Aber  ich  gestehe  gern  zu, 
dass  der  Vergleich  etwas  gewaltsam  ist. 

Als  wirkliche  Konkurrenten  der  Pulsat.  bei  dieser  periodischen 
Heiserkeit  merken  Sie  sich:  Gelsem.  und  Paris  quadrif. 

Bei  dem  Symptom  „Besser  bei  m&ssiger  Bewegung*  mflssen  Sie 
natOrlich  auch  die  Mittel  vergleichen,  die  Besserung  bei  Bewegung 
überhaupt  haben,  also  in  erster  Linie  Bhus  tox.  u.  Ferrum.  Femer 
denken  Sie  an  Lycopod.,  und  an  Agaric,  welches  letztere  im  allg. 
Besserung  seiner  Beschwerden  durch  Bewegung  hat.  Beim  Kopf- 
schmerz heisst  es  hier  direkt:  „Besser  bei  langsamem  Umher- 
bewegen.* Femer  denken  Sie  an  MagnM.  carb.,  das  ebenso  wie 
Ferrum  die  Besserung  durch  Bewegung  zusammen  mit  der  nächt- 
lichen Verschlimmerang  hat.  Katanhia  hat  einen  Zahnschmerz  mit 
den  gleichen  Beaktionen.  Femer  vergleichen  Sie  Chamom.  und 
Veratr.  mit  dem  Symptom:  „Schmerzen  zwingen  zum  Umhergehen.*' 
Nur  dürfen  Sie  bei  beiden  Mitteln  nicht  die  „mftssigen*  Be- 
wegungen erwarten,  wie  Sie  in  den  Bahmen  der  Pulsat  passen. 
Denn  der  Chamom-Eranke  gerät  ausser  sich  vor  Schmerz  und  der 
Verartr.-Kranke  will  wahnsinnig  werden  vor  Schmerz. 

B.  Müsste  nicht  Sepia  mit  genannt  werden? 

Ä.  Sicher.  Es  besteht  bei  ihr  auch  fraglos  eine  Besserung 
durch  Bewegung.  Aber  hier  bezieht  sich  das  Symptom  «Besserung 
durch  Bewegung**  nicht  so  sehr  auf  die  schmerzende  Lokalität;  im 
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Gegenteil  könnte  hier  leicht  ein  Kopfschmerz  oder  ein  Leibschmarx 
Q.  8.  w.  durch  Bewegung  schlimmer  werden.  Sondern  die  Besserang 
durch  Bewegung  bezieht  sich  mehr  auf  das  Allgemeinbefinden,  durch 
Anregung  der  Zirkulation  bessert  sich  der  ganze  Zustand,  und  Sie 
werden  jetzt  verstehen,  warum  der  oder  die  Sepia-Kranke  zur 
Besserung  gerade  einer  ausgiebigen,  lebhaften  Bewegung  bedttrfen. 

An  Sepia  schliesst  sich  jene  Reihe  von  Mitteln  an,  die  das 
Symptom  haben:  „fühlt  sich  besser,  wenn  er  zur  Arbeit  aufge- 
rüttelt wird.  Ihm  ist,  als  ob  er  weder  denken  noch  arbeiten  kann. 
Sobald  er  aber  mal  in  Tätigkeit  ist,  geht  es  besser.'^  Das  sind 
z.  B.  Helen.,  Cyclam.,  Ferrum,  Silic,  Taraxac.  hat  das  Symptom: 
„Unentschlossen,  arbeitsscheu,  aber  nachdem  er  angefangen  hat, 
arbeitet  er  gut^  Kai.  brom.  hat:  „Gleichgiltig,  schläfrig;  kann 
aber  bei  kräftiger  Anstrengung  des  Willens  wie  gewöhnlich  handeln." 
Hiermit  sind  wir  freilich  weit  abgeirrt  von  unserem  Ausgangs- 
punkt. Kai.  brom.  und  Silicea  gehören  zu  jener  Gruppe  von 
Mitteln  gegen  Gehimermüdung,  zu  der  auch  Picrinsäure  und 
Phosphor  resp.  sein  Kalisalz  gehören.  Und  das  oben  erwähnte 
Symptom  ist  bei  ihnen  nach  dieser  Richtung  hin  zu  deuten. 

Kennen  Sie  andere  Mittel  mit  jener  milden,  dick-gelben 
Sekretion? 

B.    KaL  sulf. 

A.  Sie  legen  hierbei  den  Hauptnachdruck  auf  das  «gelb''. 
Aber  ich  glaube  auch,  dass  die  KaL  sulf.- Absonderung  yiele 
Ähnlichkeit  mit  der  der  Pnlsat.  hat.  Für  die  Augen  merken  Sie 
sich  bei  dieser  Art  der  Sekretion  ausserdem  noch:  Argent.  met 
und  nitr.,  Lycopod.,  Bhus. 

B.  Hat  Bhus  nicht  gerade  an  den  Augen  die  wässerige 
scharfe  Sekretion.  Für  Bhus  gilt  doch,  dass  beim  gewaltsamen 
Öffnen  des  Auges  die  Tränen  herausspritzen. 

A.  Ganz  recht.  Aber  ausserdem  resp.  nachher  zeigt  sich 
eine  reichliche  Eitersekretion,  die  uns  wohl  berechtigt,  es  in  diesem 
Zusammenhang  mit  zu  nennen. 


n 
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^   l  iJhQT  Morbus  Addisonii. 

C     r,    Eine  klinisch-therapeatische  Stadie  nebst  Mitteilung  eines 
3  geheilten  Falles. 


a  Von  Dr.  Dermitaiel-Gharlottenbarg. 


Meine  Herren!    Es  giebt  nnr  wenige  Krankheiten,  die  sich  der 

>licben   sehnlgerechten   Schematisierung   so   wenig   anbequemen 

ollen  trotz   aller  darauf  verwendeten  Arbeit,   wie  es  mit   dem 

ater  dem  Namen  der  „Addison'schen  Krankheit^  bekannten  Symp- 

nnenkomplex   der  Fall  ist.     Da  nun   das   Leiden   ein   ziemlich 

dtenes  ist,  so  dürfte  ein  von  mir  beobachteter  Fall,  den  icH  trotz 

ds   regelwidrigen   Ausganges   in   Heilung   als  typische  Bronze- 

itrankheit  anspreche,   um  so  mehr  eine  ausfQhrliche  Besprechung 

rechtfertigen,   als  die  homöopathische  Literatur,  so  weit  sie  mir 

zugänglich  war,   eine  eingehende  Betrachtung  dieses  interessanten 

Phänomens  auf  Grund  persönlicher  Beobachtung   seither  zu  ent 

bohren  scheint. 

Im  Jahre  1855  Teröflfentlichte  der  englische  Arzt  Thomas 
Addison  unter  dem  Titel  „On  the  constitutional  and  local  effects 
of  diseases  of  the  suprarenal  capsules*  die  Beschreibung  einer 
Anzahl  Ton  Krankheits-  und  Sektionsberichten,  denen  folgende 
charakteristischen  4  Punkte  gemeinsam  waren:  1.  Anämie  schwerster 
Art  mit  mehr  weniger  starker  Beteiligung  des  Magen-Darmkanals, 
2.  Bronze-  bis  Schwarzfärbung  der  Haut,  3.  Letaler  Ausgang, 
4.  Veränderungen  der  Nebennieren. 

Es  konnte  natfirlich  nicht  fehlen,  dass  diese  VeröfiEentlichung 
das  Interesse  der  medizinischen  Welt  im  höchsten  Masse  erregte 
und  so  sehen  wir  schon  in  den  nächsten  Jahren  Kliniker,  Phy- 
siologen und  Pathologen  emsig  an  der  Arbeit,  die  neue  Krankheit, 
welche  man  neben  dem  Namen  ihres  Entdeckers  gemeinhin  nach 
ihrem  hervortretendsten  klinischen  Symptom  in  England  bronced 
skin,  in  Frankreich  pean  broncho,  in  Deutschland  Bronzehaut  oder 
Bronzekrankheit  nannte,  zu  studieren  und  ihr  Wesen  zu  erklären. 
Einigermassen  auffallend  ist  hierbei  gegenüber  den  zahhreichen, 
in  der  englischen  und  französischen  Literatur  mitgeteilten  Beob- 
achtungen ~  schon  im  März  1856  TeröffenÜichte  Hutchinson 
ausser  den  IS  Fällen  Addison's  eine  Zusammenstellung  von 
weiteren  27  aus  der  englischen  Litteratur  —  die  Seltenheit  der- 
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selben  in  Deutschland:  die  1.  brachte  1856  Mettenheimer  in 
der  Deutschen  Klinik.  Auch  Virchow  verhielt  sich  der  bronced 
skin  als  selbstständiger  Krankheit  «gegenfibersiehr  zurfickhaltend. 
Doch  bald  kamen  die  Mitteilungen  zahlreich  Überall  her,  und  so 
konnte  schon  im  Jahre  1869  Averbeck  in  seiner  Monographie 
eine  ausfflhrliche  Besprechung  des  Leidens  bieten  auf  Grund 
Yon  383  unter  dieser  Diagnose  beschriebenen  Beobachtungen,  von 
denen  er  aber  nur  214  als  echte  Addison'sche  Krankheit  gelten 
Iftsst.  In  den  70  er  bis  in  die  80  er  Jahre  hinein  flaut  dann  die 
Litteratur  über  diesm  Gegenstand  etwas  ab,  unseres  Erachtens 
wohl  nicht  deswegen,  wie  Guttmann  meint,  weil  der  Beis  Aer 
Neuheit  ihr  nicht  mehr  anhaftete,  als  wohl  hauptsächlich  ans  dem 
Grunde,  weil  eine:  Krankheit,  zu  deren  charakteristischen  Er- 
scheinungen der  letale  Ausgang  mitgehört,  den  praktischen  Arzt 
wohl  nur  in  massigem  Grade  anzuregen  geeignet  ist,  so  dass  vid* 
leicht  damals  mancher  in  Heilung  ausgegangene  Fall  gerade  aus 
diesem  Grunde  Ton  der  Bekanntgebung  zurfickgehalten  sein  mag. 

Die  homöopathische  Literatur  dieser  Zeit  bringt  nur  in  der 
Allg.  hom.  Zeitung,  Bd.  80,  eine  Studie  von  Payr  in  Wfirzbui^ 
an  der  Hand  der  Averbeck' sehen  Darlegungen  mit  theoretischen 
Betrachtungen  ttber  die  dabei  anzuwendenden  homöopathischen 
Mittel,  ohne  aber  eine  eigene  praktische  Beobachtung  ins  Feld 
führen  zu  können.  Die  auch  in  das  Schwabe'sche  Lehrbuch  über« 
gegangene  Bemerkung  von  Kunkel  —  Internationale  homöop. 
Presse,  Bd.  VI,  S.  249,  Anm.  —  aber  einen  Kranken,  bei  dem  der 
grösste  Teil  der  Unterarme  bronzefarbw  war  und  „andere  Körper- 
teile in  geringerem  Grade  mehr  weniger  diese  Eigentfimlichkeit 
teilten^  und  bei  dem  „dies  wie  die  Allgemeinerscheinungen  K  die 
Diagnose  auf  Addison'sche  Krankheit  stellen  Hessen^,  ist  denn 
doch  zu  kni^[>p  und  unbestimmt  gehalten,  um  daraufhin  den  Fall 
als  Morbus  Addisonii  ansprechen  zu  können.  „Der  Mann  wurde 
durch  eine  Dosis  Thuja  D.  200,  allerdings  erst  nach  6—7  Monaten, 
hergestellt.    Die  F&rbung  der  Haut  blieb  viel  länger^ 

In  den  letzten  Jahrzehnten  des  vergangenen  Jahrhunderts 
mehrten  sich  dann  wieder  die  Beschreibungen  des  in  Bede  stehenden 
Leidens,  so  dass  Levin  in  den  Charit^ Annalen,  Bd.  XVII,  eine 
Zusammenstellung  von  600  zu  den  schon  frtther  von  ihm  ge- 
sammelten 288  Fällen  bringen  konnte.  Ob  der  Orund  für  dieses 
Schwanken  der  Kurve  der  Veröffentlichungen  in  den  oben  er- 
örterten Momenten   oder  vielmehr  in  einem  An-  und  Abschwellen 
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der  Zahl  der  Erkrankungen,  vielleicht  aus  Uimatischen  Ursachen, 
zn  suchen  sei,  das  entzieht  sich  z.  Zt.  aus  Mangel  tatsächlicher 
Unterlagen  natürlich  noch  jeder  Erörterung. 

Das  klinische  Bild  der  Addison'schen  Krankheit  ist  nun 
lediglich  in  den  typischen  Fällen 'und  auch  hier  nur  in  den  Haupt- 
zOgen  ein  einigermassen  feststehendes,  während  die  begleitenden 
Nebensymptome  emäm  ausserordentlich  grossen  Wechsel  unter- 
liegen. Averbeck  teilt  den  ganzen  Verlauf  in  3  Stadien,  ohne  aber 
damit  etwas  anderes  zu  erreichen,  als  dass  er  ein  Schema  schafft, 
in  das  doch  so  gut  wie  nie  der  einzelne  Fall  hineinpasst,  und  es 
hat  m.  E.  auch  in  der  Theorie  nur  ein  geringes  Interesse,  aus 
einer  Anzahl  Yon  Fällen,  von  denen  der  eine  ungefähr  ebenso  viele 
Wochen  wie  der  andere  Jahre  —  von  59  berechneten  Fällen  starben 
von  dem  ersten  Auftreten  der  Symptome  an  gerechnet  der  erste 
nach  2  Monateui  die  letzten  nach  7  resp.  17  Jahren !  —  dauert, 
eine  mittlere  Dauer  der  Krankheit  zu  berechnen. 

Der  Beginn  der  Erkrankung  ist  so  gut  wie  nie  mit  einiger 
Sicherheit  festzustellen.  Wie  bei  fiist  allen  derartig  chronisch 
verlaufenden  Krankheiten  sind  es  zuerst  rein  subjektive  Symptome, 
hier  zumeist  die  einer  schweren  Anämie,  die  dem  Kranken  lästig 
fallen,  oft  jedoch  ohne  dass  er  sich  genötigt  sähe,  dieserhalb  einen 
Arzt  aubusuchen.  Das  erste  Symptom  in  diesen  Fällen  ist  ge- 
wöhnlich die  allmählich  sich  steigernde  allgemeine  Mattigkeit, 
welche  die  gewohnte  körperliche  oder  geistige  Tätigkeit  immer 
schwerer  erscheinen  lässt  und  schliesslich  zum  Aussetzen  derselben 
nötigt.  Oder  aber  eine  plötzliche  Anstrengung,  die  er  frOher  ganz 
gut  leisten  gekonnt,  ist  dem  Kranken  mit  einem  Male  unmöglich 
geworden.  Auch  Ruhe  und  Pflege  sind  nicht  im  stände,  eine 
Besserung  des  Kräftezustandes  zu  bewirken.  Und  diese  Kraft- 
losigkeit ist  nicht  selten  dem  Kranken  wie  seiner  Umgebung  des- 
halb um  so  auffallender,  als  sein  Aussehen  nicht  den  mindesten 
Anhalt  dafBr  bietet.  Muskulatur  wie  Fettpolster  sind  häufig  bis 
zum  Tode  von  guter  Beschaffenheit,  so  dass  die  Klagen  wohl 
geradezu  für  Übertreibung  und  Schwindel  gehalten  werden.  Dazu 
gesellen  sich  dann  meist  sehr  bald  Beschwerden  von  Seiten  der 
Verdauungsorgane:  Appetitlosigkeit,  Übelkeit,  Druck  im  Epigastrium, 
anfallsweise  auftretende  Schmerzen  im  Leibe,  Erbrechen.  Auch 
bei  meinem  Patienten  waren  es  diese  verschiedenen  Beschwerden, 
besonders  aber  ein  fast  beständiger,  schmerzhafter  Druck  unter 
dem  Knorpelstttck  der  8.  rechten  Kippe,   die  ihn  zu  mir  führten. 
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Der  Stuhl  ist  in  der  Regel  etwas  träge,  nicht  selten  aber  aach 
Verstopfang  mit  Durchfall  wechselnd.  Als  Seltenheit  sind  aueh 
gastrische  Perversitäten  notiert  worden  (u.  a.  von  Eussmaul, 
Würzburger  med.  Zeitschrift,  1863),  wie  Vorliebe  fDr  manche 
Speisen  und  Widerwillen  gegen  «»Horo^  flfjJBßimi^pgyf  ^«li  dei^ 
In  manchen  Fällen  wurde  durch  unstillbares  Erbrechen  und  bös- 
artigen Durchfall  direkt  der  Ausgang  herbeigeftlhrti  und  bei  Durch- 
fall trat  dies  fast  stets  ein,  wenn  versucht  worden  war,  eine  be- 
stehende Verstopfung  durch  Laxantia  zu  beseitigen,  so  dass  Tor 
dem  Gebrauch  dieser  letzteren  geradezu  gewarnt  wird. 

Neben  diesen  Störungen  von  Seiten  des  Tractus  gastro- 
intestinaiis  machen  sich  nun  bei  längerem  Bestehen  des  Leidens 
auch  solche  des  Nervensystems  immer  mehr  bemerkbar,  und  be- 
sonders sind  es  Schmerzen  im  Rflcken,  die  nicht  selten  zu  einer 
unerträglichen  Pein  des  kranken  werden'.  Bei  56  Fällen  Aver- 
becks von  typischer,  durch  Sektion  festgestellter  Addison'scher 
Krankheit  werden  sie  36  mal  angegeben,  meist  quer  über  den 
ganzen  Bücken,  sehr  selten  einseitig.  Zuweilen  werden  sie  ein- 
fach als  Bückenschmerz  bezeichnet,  meist  wird  aber  speziell  die 
Lumbar  —  oder  auch  4lä«^iSFi?]^SSSfiluL4irekt  als  ihr  Sitz  be- 
zeichnet. Dabei  sind  in  keinem  dieser  Fälle  Veränderungen  der 
Nieren,  insbesondere  Steinbildung,  notiert,  welche  als  Ursache  der 
Schmerzen  angesprochen  werden  könnten.  Die  Art  des  Schmerzes 
ist  meist  nicht  näher  bezeichnet,  nur  in  einigen  Fällen  sind  sie 
als  lanzinierend  in  die  Schamgegend,  den  Bauch  oder  die  Lenden 
ausstrahlend  beschrieben.  Auch  in  dem  von  mir  beobachteten 
Falle  stellten  die  Bückenschmerzen  neben  der  allgemeinen  Schwäche 
das  schwerstempfundene  und  am  längsten  andauernde  subjektive 
Krankheitszeichen  dar.  Dabei  sassen  sie  beiderseits  von  der 
Gegend  des  12.  Brustwirbels  bis  zum  Kreuzbein  herab,  waren  so 
heftig,  dass  auf  der  Höhe  des  Leidens,  abgesehen  von  der  Durch- 
fallszeit,  der  Kranke  nur  geführt  gehen  konnte,  und  zwar  so,  als 
hätte  er  eine  Eisenstange  im  Kreuz;  sie  wurden  durch  Massage 
für  kurze  Zeit  gemildert  und  hielten  auch  in  der  Besserung  des 
ganzen  Leidens  noch  lange  Zeit  an. 

Ich  habe  diesem  subjektiven  Symptom  eine  so  ausführliche 
Beschreibung  gewidmet  aus  einem  praktischen  Grunde.  Der  ho- 
möopathische Arzt  ist  ja  gewöhnt  und  genötigt,  den  subjeküveu 
Erscheinungen  eine  ganz  andere  Bedeutung  zuzuerkennen  als  def 
Allopath,   der   damit  zumeist  nichts  anzufangen  weiss.    Nun  sind 


Dr.  DermitMl,  Über  Morbiu  Additonii.  27 

BfickeBBchmerzen  eine  ansserordeiitlich  häufige  Klage,  die  natQrlich 
in  den  yerschiedenaten  Ursachen  begründet  sein  kann.  Ich  möchte 
aber  doch  anregen,  wenn  in  solchem  Falle  die  wahre  Ursache  — 
Unterleibsleiden  bei  Frauen,  Nephrolithiasis,  Pyelitis,  GholelithiasiSi 
Gastritis  chron.  u.  s.  w.  *—  nicht  mit  einiger  Sicherheit  zu  eruieren 
ist,  an  eine  funktionelle  ^Störung  der  Nebennieren  zu  denken, 
sumal  wenn  die  Affektion  Tergesellschaftet  ist  mit  Störungen  der 
Darm-  oder  Nierentätigkeit,  auf  deren  Zusammenhang  wir  später 
noch  zurfickkommen  werden.  So  behandle  ich  jetzt  seit  kurzem 
eine  alte  Dame  von  67  Jahren,  die  nur  Aber  grosse,  allgemeine 
Schwäche  und  Schmerzen  in  der  Gegend  des  {oberen  Nierenpols 
klagt  und  deren  Urin  stark  verändert  ist,  aber  ohne  Zeichen  Ton 
Lithiasis  oder  Nephritis.  Bei  genauerem  Zusehen  entdeckte  ich 
nun  auf  dem  Bücken  der  Finger,  dfir  Hände  und  der  unteren 
Enden  der  VorderarmB,  hier  allmählich  verschwindend,  ebenso  auf 
der  Haut  des  Bauches,  in  den  unteren  Gegenden  stärker,  eine 
braune  Verfärbiingy  die  seit  ca.  16  Jahren  bestehen,  zum  Winter 
stärker  werden  und  zum  Frfilyahr  wieder  fast  ganz  schwinden 
soll.  Eigenartig  ist  dabei,  dass  beide  Volae  manus  ganz  weiss, 
die  Grenzen  unregelmässig,  aber  ganz  scharf  sind,  und  dass  auch 
mehrere  Yerschieden  grosse  helle  Flecke  auf  dem  Unterbauch,  die 
innerhalb  der  Verftrbung  liegen,  mit  ganz  scharfen  Konturen  sich 
davon  abheben.  Anamnestisch  ist  nur  zu  ermitteln,  dass  die  Fat. 
früher  an  verschiedenen  Leiden  viel  und  lange  krank  gewesen  ist 
und  dabei  auch  viel  Morphium  bekommen  hat  Ob  diesem  Körper 
hierbei  eine  ätiologische  Bedeutung  zukommt,  sowie,  ob  es  sich 
vielleicht  um  einen  Fall  von  bronced  skin  handelt  oder  nicht,  dab 
möchte  ich  in  suspenso  lassen,  bin  aber  geneigt,  das  letztere  an- 
zunehmen, weil  gerade  diese  fleckwoi&e  HfltUtverf&rbung  auch  bei 
mehreren  durch  die  Sektion  heatätigten  Fällen  von  Bronzekrankheit 
zur  Beobachtung  gekommen  ist« 

Für  die  Beteiligung  des  Nervensystems  sprechen  dann  noch 
weiter  Frösteln  bei  warmer  Luft,  Kopfschmerz,  Benommenheit, 
Neuralgien,  Lähmungen  und  schliesslich  Krämpfe,  selbst  epilepti- 
forme  Anfälle  und  J[2aiMt  letztere  in  der  Regel  erst  kurz  vor  dem 
Tode  und  nicht  selten  das  Ende  direkt  herbeiführend. 

Als  eigenartige  Erscheinung  wird  in  einem  Falle  von  Rolle- 
ston eine  ^h>fte  Hant-  und  jLungenausdünstung  beriGhtet.. 

Inzwischen  hat  sich  nun  die  typische  Hautfärbung  ausgebildet^ 
und  zwar  stellt  sich  in  der  Regel  zuerst  an  den  dem  Licht  und 
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der  Luft  auBgesetaten  Eörperstelleii  eine  der  natftrlichen  Brftim- 
färbung  ahnlichei  allmählich  aber  diese  übertreffende  und  aaeh  sof 
dem  übrigen  Körper  hervortretende  Ver&ndemng  ein,  welche  aUe 
Nuancen  vom  lichtbraunen  bia  zum  aschgrauen  uid  sogar  der 
Farbe  des  Negers  darbieten  kann.  Auf  dem  Körper  sind  iabei 
zumeist  die  schon  normaler  Weise  dnnUer  gefftrbten  Partien  — 
Genital-  und  Anajgegendeni  \^arienhöfe»  Acharthfelikn  .—  oder  die 
dem  Druck  der  Kleider  besonders  aoageaetiten  Schnltera  — 
Knie,  Taillengegend  —  am  meisten  pigmentiert  Femer  ist  die 
Broncehaut  des  Rumpfes  daneben  nicht  selten  noch  mit  mel»  oder 
weniger  sahireichen  noch  dunkleren  Flefikaa  wie  baspcititi..die 
zumeist  rund,  linseu'  bis  markstückgross  sind,  und  in  manchen 
Fällen  eine  kometenähnliche  Figur  präsentierten. 

Als  besonders  hervorstechend  und  pathognomonisch  ist  noch 
die  g^igmentierang  der  Jien4-  und  ZahnflaiaabicMeinihMt.  au  er- 
wähnen, auf  der  viel&ch  blaugraue  bis  braunschwänliche  Flecke 
beobachtet  wurden,  deren  Vorhandensein  die  Diagnose  ganz  be- 
sonders sicherstellen  soll  Dagegen  verändern  die  Haare  auch  in 
lange  dauernden  und  schweren  Fällen  ihre  Farbe  so  gut  wie  nie, 
doch  wird  von  einem  Fall  berichtet  (St urges,  Lancet,  Nov.  1S64) 
wo  nach  Ausfallen  des  ursprünf^ichen  dunkelbraunen  Kutres  dieaes 
durch  schwarzes  ersetzt  wurde.  Wie  das  Vorhandensein  der 
Pigmentierung  auf  der  Mandschleimhaut,  so  gilt  andrerseits  das 
Fehlen  derselben  auf  der  Konjunktiva  als  pathognmnenisch,  ja  viel- 
fach wurde  deren  Aussehen  im  Gegensatz  zu  der  dunklen  Geaichta- 
farbe  als  perlfarbig  bezeichnet.  Femer  behalten  die  Liuiulae 
unguis,  sowie  die  Nägel  überhaupt  ihre  natürliche  helle  Farbe,  und 
bildet  dies  das  wichtigste  Unterscheidungsmerkmal  des  Morbus 
Addisonii  von  den  physiologisch  dunkel  geOrbten  Bacen* 

Zuweilen  jedoch,  wie  schon  oben  erwäimt,  nimmt  der  ganie 
Verlauf  der  Krankheit  nur  wenige  Wochen  in  Anspruch«  Hier 
treten  dann  vor  allem  schwere  Erscheinungen  des  Magendarmkanals 
auf,  so  dass  die  ganze  Krankheit  unter  dem  Bilde  eines  schweren 
akuten  Magen-Darmkatarrhs,  einer  Infektionskrankheit,  wie  Ghdera 
oder  einer  Vergiftung  verlaufen  kann,  wofern  nicht  noch  das 
Erscheinen  einzelner  dunkler  Flecken  kurz  vor  dem  Tode  die 
richtige  Diagnose  sichert 

Der  typische  Morbus  Addisonii  ohne  Komplikationen  verläuft 
ohne  Fieber. 

Der  Urin   zeigt   keine  für  das  Leiden  pathognomonischeo 


Dr.  Domitid,  Übtr  Moibw  Addisanii.  29 

EncheinuDgen.  Beobachtet  wurden  einige  Mule  Polyurie,  Reichtum 
an  Phosphaten  und  Sedimenten  überhaupt.  In  einem  Falle  zeigte 
sich  der  Harn  —  wie  der  Gesamtatickstoff  im  Verlaufe  der  Krank- 
heit groBBen  Veränderungen  unterworfen,  blieb  aber  im  ganzen 
nicht  wesentlich  hinter  der  Norm  zurfick.  Guttmann  fand  in 
3  FlUen  bei  l&ng«re  Zeit  hindurch  fortgeführter  Analyse  des 
Harns  Abnahme  des  Hamstoffee  und  Vermehrung  des  Indican- 
gehaltes,  konnte  aber  in  einem  4.  Falle  diese  Angabe  nicht  mehr 
bestätigen,  Kummer  sah  deutliche  Steigerung  der  Urobilinaus- 
Scheidung.  Ewald  und  Jacobson  stellten  im  Urin  von  Bronce- 
hautkranken  ptomainartige  Körper  fest,  die  einmal  die  Formel 
CftHsNOs  ergaben.  Im  ganzen  sind  aber  die  seither  erhobenen 
Befunde  im  Urin  zu  inkonstant  und  gar  zu  wenig  charakteristisch, 
um  einen  einigwmassen  sicheren  Anhaltspunkt  für  die  Diagnose 
bieten  zu  körnen. 

Genau  so  verhält  es  sich  mit  den  Ergebnissen  der  Blut- 
nntersuchungen. 

So  fand  Guttmann  bei  einem  bis  zum  Tode  von  ihm  beob- 
achteten Kranken  die  Zahl  der  Blutkörperchen  normal,  über  fünf 
Millionen  im  Kubikmillimeter.  Greenhow  fand  sie  sogar  aufifallend 
vermehrt  Addison  hatte  aus  verschiedenen  Beobachtungen  eine 
mehr  weniger  beträchtliche  Vermehrung  der  Leukocyten  angegeben; 
ebenso  Buhl  und  Faure.  Kummer  beschrieb  eine  Verminderung 
der  Zahl  der  Erythrocyten  und  daneben  Herabsetzung  des  Hämo- 
globingehaltes.  Bemerkenswert  war  auch  in  dem  betr.  Falle,  dass 
das  Blut  noch  2  Stunden  nach  dem  Tode  sehr  stark  schäumte. 
Auch  auffallende  Dünnflüssigkeit,  Faserstoffmangel,  Fehlen  der 
Bollenbildung  wurde  von  verschiedenen  Beobachtern  konstatiert. 
Jedoch  konnten  in  den  meisten  der  an  sich  geringen  Zahl  von 
FäUen,  wo  überhaupt  Blutuntersuchungen  vorgenommen  wurden, 
keine  besonderen  pathologischen  Erscheinungen  festgestellt  werden. 

Als  Kuriosum  mag  noch  erwähnt  werden,  dass  in  einem  Fall 
von  Gioffredi  bei  einer  tuberkulös  erkrankten  Frau  nach  einer 
heftigen  Gemütserregung  im  Zeitraum  von  8  Tagen  ein  auffallendes 
Dunkelwerden  der  Hautfarbe  eintrat 

Der  von  mir  beobachtete  Fall  ist  folgender: 

Herr  W.,  Stationsvorsteher  I.  Kl.,  47  Jahre  alt,  kommt  am 
8.  Man  1901  in  meine  Sprechstunde  mit  Klagen  über  einige  Zeit 
bestehende  Mattigkeit,  Druck  in  der  Herzgrube,  Aufatossen,  Appetit- 
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losigkeity  geringe  Obstipation,  Schmenen  in  der  Kreuz-  und  Leber- 
gegend. 

Als  Ursache  seines  Leidens  giebt  er  folgendes  an:  Kurs  Tor 
Weihnachten  1899  musste  er  auf  einer  Dienstreise  im  obenchlesi- 
sehen  Kohlenrevier  in  Oppeln  in  einem  nenerbauten  Hause 
fibemachteni  dessen  Zinmier  behufs  Austrocknung  furchtbar  über- 
heizt waren,  so  dass  er  fGlr  die  Nacht  ein  Fenster  öffnete,  wobei 
er  sich  stark  erkältete.  Am  anderen  Morgen  spürte  er  ein  all- 
gemeines Unbehagen.  Die  nftchste  Nacht  brachte  er  in  demaelbea 
Zimmer  zu.  Im  Lauf  der  folgenden  3.  Nacht  in  T.  stellte  sich 
starker  Frost  ein  und  das  Gefühl,  als  ob  die  Glieder  zu  dick 
wären.  Nun  reiste  er  schleunigst  nach  Hause  und  lag  hier  einige 
Tage  unter  dem  Bilde  einer  schweren  Influenza  krank  darnieder. 
Ein  Rückfall  trat  im  März  1900  ein.  Seitdem  habe  er  sich  nicht 
wieder  erholen  können.  Etwa  im  Juni  1900  trat  mit  Schmerzen 
in  der  Lebergegend  ganz  allmählich  Icterus  auf,  wobei  Appetit 
und  Kräfte  auffallend  schnell  und  stark  schwanden.  Im  Januar 
1901  habe  er  ganz  fahl  ausgesehen  und  den  Eindruck  eines 
Schwerkranken  gemacht.  Nun  stellten  sich  erneut  Schmenen  in 
der  Lebergegend  und  vereinzelt  im  Kreuz  ein,  zumal  nachts.  Da- 
bei Appetitlosigkeit,  Obstipation.  Ende  März  ging  er  auf  fünf 
Wochen  nach  Karlsbad,  wo  Gallen  Verdickung  festgestellt  wurde. 
Die  Karlsbader  Kur  brachte  aber  anstatt  Besserung  erhebliche 
Verschlimmerung;  die  Schmerzen  in  der  Lebergegend  nahmen  so 
zu,  besonders  nachts,  dass  er  in  keiner  Lage  Ruhe  und  rechten 
Schlaf  finden  konnte.  Zurückgekehrt,  konsultierte  er  Prof.  G., 
der  Leberschrumpfung  diagnostizierte  und  Natr.  jod.  18,0/200,0 
verordnete,  wovon  ohne  Erfolg  18  Flaschen  verbraucht  wurden. 
Im  April  1902  erkrankte  er  wieder  an  schwerer  Influenza  mit 
vorwiegend  gastro-intestinalen  Symptomen." 

Am  13.  Mai  1902  sah  ich  den  Kranken  wieder  und  fand 
folgendes  Bild:  Pat.  ist  bettlägerig,  zum  Skelett  abgemagert;  — 
am  19.  VII.,  nachdem  schon  wesentliche  Besserung  eingetreten, 
betrug  sein  Gewicht  48,0  kgl  —  die  Hautfarbe  ist  die  eines  MulatteUi 
dabei  Gesicht,  Handrücken,  Achselhöhlen,  Genital-,  Anal-  und 
untere  Ereuzpartie  dunkler  als  die  Umgebung;  Rücken  und  Bauch 
mit  einzelnen  ca.  erbsengrossen  dunkleren  Flecken  bedeckt.  Völlige 
Asthenie,  Appetitlosigkeit,  heftige  Schmerzen  in  Kreuz-  und  Leber- 
gegend. Zunge  trocken,  weiss  belegt.  Temperatur  wenig  erhöht 
Puls  regelmässig,  klein.    Herztätigkeit  matt;  Leberrand  unter  dem 
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Bippenbogen  fühlbar.  Gegend  der  Gallenblase  erscheint  geschwulst- 
artig  vorgetrieben.  Pneumonische  Verdichtung  des  linken  Ober- 
lappens. 

Urin  frei  von  Eiweiss,  Zucker  und  Gallenfarbstoff. 

Diagnose:  Carcinoma?  Pneumonia  chronica  und  Morbus 
Addisouii? 

Therapie:    Bryonia  D.  4    Regelung  der  Diät. 

Beim  Fortgehen  erklärte  ich  der  Frau  des  Patienten,  ihr  so 
so  gut  wie  keine  Hoffnung  machen  zu  können;  doch  wolle  ich 
noch  einen  Versuch  mit  der  Behandlung  unternehmen. 

Zu  Ende  des  Monats  war  die  Besserung  unverkennbar:  der 
Durchfall  verlor  sich,  Pat.  fing  an  etwas  zu  gemessen. 

An  Medikamenten  erhielt  Pat.  ferner:  Phosphor,  Arsen,  jodat., 
Argent.  nitr.,  und  als  Zwischenmittel  Sulfur,  Rhus  tozicod. 

Dabei  gestaltete  sich  der  Fortgang  so,  dass  Mitte  Juli  1902 
die  infiltrierte  Lungenpartie  fast  ganz  aufgehellt  war,  Allgemein- 
befinden bis  auf  den  Kräftezustand  gut,  ebenso  Appetit  und  iStuhl. 
Mitte  September  konnte  Fat.  seinen  schweren  Dienst  als  Vorsteher 
des  Stadtbahnhofes  Gh.  wieder  aufnehmen.  Am  längsten  hielten 
sich  die  Kreuzschmerzen,  wogegen  die  Massage  stets  prompte, 
wenn  auch  immer  nur  vorübergehende  Linderung  brachte«  Die 
Hautfarbe  ist  jetzt  zwar  wesentlich  heller  geworden,  doch  immer 
noch  über  den  ganzen  Körper  stark  gebräunt.  Im  übrigen  fühlt 
sich  Pat  jetzt  seit  geraumer  Zeit  völlig  wohl.  — 

Zusammen  mit  der  Hautverfärbung  hatte  Addison  in  all' 
seinen  Fällen  Veränderungen  der  Nebennieren  gefunden  und  sie 
als  das  pathologisch- anatomische  Substrat  und  die  Ursache  der 
übrigen  Erscheinungen  angesehen,  und  auch  bis  in  die  neueste 
Zeit  haben  die  Sektionen  die  Alterationen  dieser  Organe  als  den 
am  meisten  konstanten  Befund  nachgewiesen.  Die  Läsionen  der 
Nebennieren  bestehen  nun  entweder  in  Entzündung  und  Nekrobiose 
oder  in  Geschwulstbildung,  besonders  Carcinom.  Im  ersteren  Fall 
ist  natürlich  das  Bild  ein  wesentlich  verschiedenes,  je  nach  der 
Dauer  und  dem  Fortschritt  des  Leidens.  In  der  Regel  betrifft  die 
Erkrankung  beide  Nebennieren.  In  den  früheren  Stadien  findet  man 
die  Erscheinungen  einer  mehr  weniger  akuten  Entzündung:  das 
Organ  ist  geschwollen,  selbst  zur  Grösse  eines  Apfels,  durch  Blut- 
reichtum dunkel  gefärbt.  Der  Durchschnitt  erscheint  hyperämisch, 
bei  weiterem  Fortschritt  grau,  anämisch,  wachsartig,  speckig,  und 
zum  Schluss  des  Verlaufes  stellt  die  Nebenniere  zumeist  nur  mehr 
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ein  sackartiges  Gebilde  dar,  das  mit  einer  dunkel  bis  schwarz 
gefärbten,  körnigen,  breiigen  bis  dickflassigen  Masse  erf&llt  ist, 
die  Capsula  atrabüiaris  der  frflheren  medizinischen  Schriften. 
Zwischen  diesen  Extremen  kommen  natürlich  alle  möglichen 
Stadien  zur  Beobachtung,  aus  denen  der  Prozess  als  typische 
Nekrobiose  (Virchow)  mit  Sicherheit  erkannt  werden  kann.  Sehr 
selten  ist  hiergegen  der  Ausgaog  in  Narbengewebe  und  Schrumpfung 
des  Organs  und  noch  seltener  die  Inkrustation  dieses  Narben- 
gewebes mit  Ealksalzen.  Letzteres  kommt  jedenfalls  nur  Yor  bei 
ganz  ausserordentlich  langsam  verlaufenden  Erkrankungen,  so  dass 
Averbeck  die  ganze  Dauer  dieses  Vorganges  auf  6—9  Jahre 
veranschlagt  Dabei  kommt  es  dann  zuweilen  zu  den  Erscheinungen 
adhäsiver  Peritonitis  in  der  Umgebung,  so  dass  zum  Schluss  die 
Nebenniete  mit  ihrer  Nachbarschaft  durch  Narbengewebe  ver- 
wachsen ist. 

Die  zweite  zur  Beobachtung  gekommene  Alteration  der  Glan- 
dulae suprarenales  ist  dann  die  teilweise  oder  gänzliche  Um- 
wandlung in  eine  Geschwulst,  und  zwar  so  gut  wie  ausschliesslich 
in  Carcinom,  nur  ganz  vereinzelt  wurde  Sarcom  gesehen.  Die 
Struktur  des  Carcinoms  ist  entweder  die  scirrhöse  oder  der  Mark- 
schwamm; aberwiegend  sind  auch  hier  beide  Organe  ergriffen. 
Die  Grösse  wechselt  je  nach  dem  Stadium  des  Krankheitsfalles 
vom  kleinen  innerhalb  der  Drüse  gelegenen  Knoten  bis  zur  ko- 
lossalen, fast  eine  ganze  Bauchseite  fallenden  Geschwulst  von 
aber  2  Pfd.  Gewicht. 

Die  eigentamliche  Veränderung  der  Hautfarbe  wird  in  ähn- 
licher Weise,  wie  dies  bei  den  dunkel  gefärbten  Rassen  und  bei 
den  Pigmentierungen  infolge  von  Gravidität,  Garcinom,  Malaria- 
kachezie  und  dergl.  der  Fall,  hervorgerufen  durch  Einlagerung 
körnigen  Pigmentes  in  die  tiefsten  Schichten  des  Bete  Malpighii. 
Während  darüber  unter  den  Forschern  sehr  bald  völlige  Überein- 
stimmung zu  Stande  kam,  dauerte  dies  weit  länger  bezüglich  der 
Frage  nach  der  Bildungsstätte  des  Pigmentes.  Einige  —  Aver- 
beck, Burger  u.a.  —  nahmen  an,  dass  die  Bildung  im  Bete 
Malpighii  selber  stattfinde,  und  ihre  Ansicht  fand  durch  das 
Ausbleiben  der  Ferrocyankalium  -  Salzsäure  -  Reaktion  bei  den  rot- 
braunen und  goldgelben  Kömchen  eine  wesentliche  Stütze. 
Demgegenüber  behaupteten  andere  —  Riesel,  Dtfmieville, 
Nothnagel,  v.  Kahlden  —  dass  die  Bildung  im  Corium  statt- 
finde  und  die  einzelnen  Körnchen  von  hier  durch  Wanderzellen 
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in  das  Rete  eingeschleppt  würden.  Gaspary  (Archiv  ffir  Derma- 
tologie nnd  SyphiliSi  XXXTTT),  ist  nun  dnrch  eingehende  Unter- 
suchungen an  der  Skrotalhant  eines  Kranken  su  dem  Schluss  ge- 
langt, dass  beide  Annahmen  richtig  sind. 

Den  Pigmeutablagemngen  ausserhalb  der  Haut  und  Mund- 
schleimhaut misst  man  eine  charakteristische  Bedeutung  flir  die 
Bronzekrankheit  nicht  mehr  bei. 

Ausser  den  beschriebenen  Läsionen  der  Nebennieren  sind  nun 
von  allergrösster  Bedeutung  für  die  Auflbssung  des  Morbus  Addi- 
sonii  und  in  der  letzten  Zeit  infolge  der  darauf  gerichteten  Auf- 
merksamkeit und  der  verbesserten  Untersuchungsmethoden  immer 
mehr  hervorgetreten  die  Veränderungen  an  den  grossen  sympathi- 
schen Plexus,  dem  Sympathikus  selber  und  den  damit  zusammen- 
hängenden Nerven  des  Bauches.  Schon  Addison  hatte  in  einem 
der  von  ihm  in  seiner  grundlegenden  Arbeit  zusammengestellten 
Fälle  (Quekett)  eine  völlige  Atrophie  des  Sympathikus  gefunden, 
eine  Beobachtung,  die  später  wiederholt  gemacht  wurde.  Ausserdem 
sah  man  verschiedene  Alterationen  bis  zur  vöUigen  Atrophie  im 
Plexus  solaris,  im  Ganglion  semilnnare  und  coeliacum,  sowie  in 
den  Nervi  splanchnici.  Fleiner  führt  an,  dass  v.  Eahlden  in 
seiner  Habilitationsschrift  schon  39  Fälle  zusammenstellen  konnte, 
bei  denen  Veränderungen  des  Sympathikus  bez.  der  Semilunar- 
ganglien  verzeichnet  waren.  Aber  diesen  positiven  Fällen  stehen 
wieder  15  andere  gegenüber,  in  denen  trotz  typischer  Addison'scher 
Krankheit  die  Ganglien  und  der  Sympathikus  intakt  waren.  Am 
interessantesten  und  wichtigsten  sind  jedenfalls  in  diesem  Punkte 
die  Untersuchungen  und  Befunde  von  Fleiner,  sowie  die  von  ihm 
daraus  gezogenen  Schlüsse,  auf  die  wir  später  noch  näher  ein- 
gehen werden.  Er  konstatierte  in  2  FäUen  ausgesprochener  Bronze- 
krankheit von  ganz  verschiedener  Dauer  und  Intensität  hoch- 
gradige Veränderungen  nicht  nur  der  Nebennieren  und  der  Semi- 
lunarganglien,  sondern  auch  eine  von  den  Nebennieren  zu  den 
Ganglien  und  von  da  durch  Splanchnicus,  Sympathikus  und  Vagus 
aufsteigende  Degeneration  markhaltiger  Nervenfosem,  welche  mehr 
oder  weniger  begleitet  war  von  Erscheinungen  chronischer  Ent- 
zündung in  den  Ganglien  und  Nervenstämmen. 

Vom  Sympathikus  traten  Degenerationsprozess  und  Ent- 
zündungserscheinungen auch  auf  die  Spinalganglien  über,  und  in 
den  letzteren  vermochte  Fleiner  neben  hochgradigster  Pigment 
atrophie  der  Ganglienzellen  im  interstitiellen  Bindegewebe  und  in 
B4.xzni.  8 
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der  Kapsel  der  Ganglien  Veränderungen  in  den  Blntgeftasen  und 
Entzündungsprozesse  Bachzuweisen,  welche  zq  beträchtlicher 
Wachemng  des  kapsnlaren  und  interstitiellen  Bindegewebes  mit 
Haemorrhagien  und  Pigmentierung  gef&hrt  hatten.  Auch  die 
Nervenfasern  in  den  Spinalganglien  zeigten  erhebliche  Degenerations- 
erscheinungen; am  auffälligsten  verändert  waren  die  zum  Sym- 
pathikus gehenden  Nervenäste,  dann  folgten  die  zum  Intercostal- 
nerv  tretenden  Stämme  und  die  vom  Rflckenmark  ausgehenden 
hinteren  Wurzeln.  Auf  das  Rückenmark  selbst  griff  der  Degene- 
rationsprozess  nicht  über,  wohl  aber  zeigten  gemischte  and  be- 
sonders sensible  Nerven  Degenerationserscheinungen  an  den  Nerven- 
fasern und  Verdickung  des  Perineurium. 

Dagegen  konstatierte  wieder  v.  Kahlden  in  2  typischen  Ftilen 
in  den  Semilunarganglien  und  dem  Sympathikus  normale  Verhält- 
nisse, obwohl  die  ersteren  mit  den  entarteten  Nebennieren  ver- 
wachsen waren.  Und  in  6  Fällen  von  Nebennierentuberkulose  mit 
fehlender  oder  ganz  undeutlicher  Hautpigmentierung,  aber  ausge- 
sprochener Adynamie  und  Störung  der  gastro-intestinalenFanktionen, 
wurden  mehr  weniger  bedeutende  Veränderungen  an  den  Semilunar- 
ganglien nachgewiesen,  während  die  Stämme  der  Sympathici  and 
Splanchnici  normal  waren. 

Auch  Veränderungen  im  Bückenmark  —  Herderkrankung  des 
Markes  selbst  und  der  hinteren  Wurzeln  mit  Alterationen  der 
Gefässwände,  Vermehrung  der  Neuroglia,  Verschmälerung  und  Zer- 
all  der  Nervenfasern  —  sind  in  einzelnen  Fällen  von  Addison'scher 
Krankheit  beschrieben  und  mit  dem  Leiden  in  Zusammenhang  ge* 
bracht  worden. 

Die  sonstigen  Sektionsergebnisse  kennzeichnen  sich  entweder 
als  Komplikationen,  wie  sie  naturgemäss  bei  einem  so  langsam 
verlaufenden  Leiden  in  grösster  Mannigfaltigkeit  vorkommen  können, 
oder  sind  doch  zu  wenig  konstant,  um  für  die  Auffassung  d» 
Krankheit  eine  Bedeutung  gewinnen  zu  können.  So  finden  sidi 
häufig  bei  Verkäsung  der  Nebennieren  auch  käsige  Herde  noch  in 
verschiedenen  anderen  Organen,  speziell  den  Lungen,  und  ebenso 
sind  bei  Carcinom  fast  stets  noch  andere  Organe  mit  Geschwolst- 
massen  durchsetzt.  Leber  und  Milz  sind  mehrfach  vergrössert, 
hyperämisch,  aber  auch  schlaff  und  morsch  gefunden  worden.  Auch 
Veränderungen  der  Oefässwände  —  zumeist  Ealkeinlagerungen  — 
und  am  Herzen  —  Schlaffheit  und  auffallende  Kleinheit  —  sind 
in  einzelnen  Fällen  konstatiert  worden. 
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Als  iDteressant  möge  noch  ein  Fall  von  Fenwick  (Brit.  med. 
Jonmali  Februar,  1886)  Erwähnung  finden,  wo  bei  einem  33jährigen 
Mann  mit  den  charakteristischeni  konstitutionellen  Erscheinungen 
ohne  Bronzehaut  in  den  Nebennieren  die  käsige  Entartung 
lediglich  in  der  MeduUarsubstanz  gefunden  wurde ,  während  die 
Eortikalsubstanz  sich  als  normal  erwies.  Fenwick  folgert  aus 
dieser  Beobachtung,  dass  die  konstitutionellen  Symptome  durch  die 
Degeneration  des  Markes,  die  Verfärbung  der  Haut  durch  die  der 
Bindensubstanz  herbeigeführt  werde. 

Statistisch  hat  Lewin  aus  seiner  grossen  Zusammenstellung 
berechnet^  dass  in  12  Vo  aller  typischen  Fälle  die  Nebennieren 
als  gesund  konstatiert  worden  sind.  In  Fällen  ohne  Bronzehaut 
waren  sie  gesund  in  72<»/o,  in  solchen  mit  Bronzehaut  gesund 
in  28  o/o. 

Bezflgb'ch  der  Ätiologie  des  Leidens  bieten  die  seitherigen 
Untersuchungen  keinerlei  Anhaltspunkt,  so  dass  mit  ziemlicher 
Willkür  ?on  dem  einen  Forscher  dieses,  von  dem  anderen  jenes 
Moment  dafür  angeschuldigt  wird.  Lewin  sagt:  «Der  erblichen 
Belastung  mit  Tuberkulose  oder  Syphilis,  dem  chronischen  Alko- 
holismus, Malaria,  sowie  den  als  Gelegenheitsursachen  häufig  an- 
geführten Einflüssen  Ton  Erkältung,  Ueberanstrengung,  Entbehrung, 
Kummer,  kann  eine  besondere  Bedeutung  für  die  Ätiologie  nicht 
beigelegt  werden.^ 

Bevor  wir  nun  an  die  Erörterung  der  Theorien  über  das 
Wesen  des  Morbus  Addisonii  gehen,  dürfte  ein  kleiner  Exkurs 
über  Bau  und  physiologische  Funktion  der  Nebennieren,  soweit  die 
letztere  uns  bekannt,  wohl  am  Platze  sein.  „Nebennieren  oder 
Oberaieren,  Glandulae  suprarenales,  Benes  succenturiati  s.  Cap- 
sulae  atrabiliares'',  sagt  Hyrtl,  „heissen  zwei  dreiseitige,  flache, 
gelbbraune,  scheinbar  drüsige  Organe  ohne  Ausfflhrungsgang, 
welche  mit  einer  konkaven  Fläche  dem  oberen  Ende  der  Nieren 
aufsitzen,  ohne  mit  ihnen  in  direktem  Gefässverkehr  zu  stehen. 
Ihre  hintere  konvexe  Fläche  liegt  auf  der  Pars  lumbalis  diaphrag- 
matis;  die  vordere,  mehr  geebnete  Fläche  der  rechten  Nebenniere 
berührt  die  Leber,  jene  der  linken  den  Magengrund.  An  der 
vorderen  Fläche  befindet  sich  ein  tiefer  Einschnitt,  Hilus,  wo 
Vene  und  Lymphgefässe  austreten,  während  die  Eintrittsstellen 
der  Arterien  über  das  ganze  Organ  verteilt  sind.*^  Jede  Neben- 
niere besteht  aus  der  in  zellengefüllte  Fächer  geteilten  Binde 
und  der  mehr  schwammigen  Marksubstanz.    Bezüglich  der  letzteren 
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sind  heute  die  Forscher  sich  darflber  einig,  dass  sie  mit  Fort- 
sätzen versehene  wahre  Ganglienzellen  enthält,  welche  nach  der 
Mehrzahl  (E611iker,  Leidig,  Luschka  u.  a.)  mit  dem  sympathischen 
Geflecht  in  Verbindung  stehen. 

Nach  den  Angaben  der  vergleichenden  Anatomen  sollen  die 
Nebennieren  fast  ausnahmslos  allen  Wirbeltieren  zukommen. 

Recht  wenig  Übereinstimmung  herrscht  dagegen  bezflglich  der 
physiologischen  Tätigkeit  dieser  kleinen  Gebilde  und  ihrer  Be- 
deutung für  den  Organismus.  Wenn  man  die  mehrfach  beobachtete 
Tatsache  des  völligen  angeborenen  Fehlens  der  Nebennieren  bei 
sonst  volligen  normalen  Individuen  nicht  allzu  hoch  anschlagen 
darf,  weil  sie  nur  beweist,  dass  ihre  Funktion  durch  andere  Organe 
übernommen  werden  kann,  so  muss  doch  nach  den  zahlreichen 
pathologischen  Untersuchungen,  speziell  bei  Morbus  Addisonii, 
ihnen  eine  bedeutsame  Bolle  im  Haushalt  des  Organismus  zu- 
erkannt werden.  Zwei  Ansichten  stehen  sich  hier  gegenüber^  von 
denen  die  eine  den  Nebennieren  eine  Bedeutung  flh*  die  Blut- 
bildung  und  Blutmischung  zuschreibt,  während  die  andere  sie  mit 
dem  Nervensystem  in  Zusammenhang  bringt,  doch  brauchen  diese 
Meinungen  durchaus  sich  nicht  gegenseitig  auszuschliessen,  denn 
einmal  handelt  es  sich  nach  den  Ergebnissen  der  histologischen 
Beobachtungen  (Fenwick)  um  2  verschiedenartige  und  sicher 
auch  verschiedenwertige  Gebilde  (Binde  und  Mark),  und  dum 
wäre  nach  unseren  heutigen  Anschauungen  über  trophische 
Nervenfasern  u.  s.  w.  doch  sehr  wohl  denkbar,  dass  der  Einfluss 
der  Nebennieren  auf  das  Blut  vermittelst  des  Nervensystems  zu 
Stande  komme.  Für  ihre  direkte  Einwirkung  auf  die  Blutbildung 
spricht  nun  einmal  ihr  anatomischer  Bau,  welcher  sie  neben  Leber, 
Milz,  Schilddrüse  und  Thymus  stellt;  ferner  die  Tatsache,  dass 
sie  beim  Foetus  eine  verhältnissmässig  beträchtliche  Entwickelung 
besitzen;  ihre  freie  Kommunikation  mit  dem  Venensystem  und  ihre 
Nähe  an  der  unteren  Hohlvene;  ausserdem  aber  auch  die  Besultate 
gewisser  physiologischer  Experimente  und  chemischer  Unter- 
suchungen. Schon  im  Jahre  1866,  nicht  lange  nach  Addisons 
erster  Schrift,  hatte  Brown-S^quard  die  Besultate  einer  Anzahl 
von  Entfernungen  beider  Nebennieren  beschrieben.  Er  sah  darnach 
eintreten  in  allmählicher  Steigerung  allgemeine  Schwäche,  Ver- 
minderung der  Atmung  und  Oirculation,  Abnahme  der  Fresslust  und 
Körpertemperatur,  zuletzt  Schwindel,  Drehbewegungen,  Krämpfe, 
Tod.  Femer  fand  er  das  normalerweise  schon  im  Blute  enthaltene 
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Pigment  aasaerordentlich  vermehrt  und  in  den  Lungen  abgelagert 
Er  glaubte  sich  berechtigt,  daraus  folgende  Schlfisse  zu  ziehen: 
die  Nebennieren  gehören  zu  den  Blutgefissdrasen  und  haben  die 
Aufgabe,  eine  Substanz,  welche  die  Eigenschaft  besitzt,  sich 
leicht  in  Pigment  umzuwandelOi  so  spezifisch  abzuändern,  dass  sie 
diese  Eigenschaft  verliert  Bei  Ausfall  der  Nebennierenthätigkeit 
—  Erkrankungen,  Exstirpation  —  tritt  ein  Sjmptomenkomplex 
ftufy  den  man  auf  diese  Anhäufung  des  Pigmentes  im  Blute  zurOck- 
luf&hren  hat. 

Diese  Ergebnisse  des  franzSschen  Forsohers  wurden  aber  sehr 
bald  widerlegt  durch  weitere  pathologische  Beobachtungen,  indem 
verschiedene  Fälle  beschrieben  wurden  von  Krebs  und  auch  Ver- 
käsung der  Nebennieren  ohne  Verfärbung  der  Haut 

Ebenso  kam  Harley,  der  Brown-Stquards  Versuche  auf- 
nahm, zu  ganz  entgegengesetzten  Resultaten.  Es  gelang  ihm, 
seine  Versuchstiere,  besonders  Ratten,  noch  monatelang  nach  Ent- 
fernung der  Nebennieren  am  Leben  zu  erhalten,  ohne  dass  be- 
sondere Krankheitserscheinungen  eingetreten  wären.  Ähnlich 
äusserten  sich  Virchow,  Berruti  und  Perosino,  Qratiolet 
und  Philippeaux,  so  dass  darnach  die  ungünstigen  Resultate 
Brown- S^quards  lediglich  als  Folgen  des  schweren  Eingrififes 
selber,  als  Operationshok,  angesehen  werden  mussten.  Dagegen 
fanden  in  jüngster  Zeit  die  Anschauungen  des  Franzosen  eine 
Stütze  in  den  Versuchsergebnissen  von  Tizzoni,  der  seine 
Versuchtiere  nach  der  Nebennierenexstirpation  sämtlich  zugrunde 
gehen  sah,  wenn  auch  in  manchen  Fällen  der  Tod  erst  sehr  spät  — 
bis  zu  997  Tagen  —  erfolgte.  Tizzoni  fand  als  Folge  der  Neben- 
nierenexstirpation  Veränderungen  im  Zentralnervensystem,  und 
zwar  parallel  laufend  der  Zeitdauer  bis  zum  Tode  der  Versuchs- 
tiere: in  den  akuteren  Fällen  Hämorrhagien  im  Rückenmark  und 
Bulbus,  Tod  durch  Beteiligung  der  Vaguskerne;  in  den  langsamer 
verlaufenden  neben  den  Hämorrhagien  Degenerationen  im  Rücken- 
mark, Gross-  und  Kleinhirn  und  peripheren  Nerven.  Begleitet 
sollten  diese  Veränderungen  in  den  Fällen  Tizzonis  nach  F leiner 
sein  von  einem  Erankheitsbild,  das  bis  auf  die  Pigmentierung  der 
Lippenschleimhaut  der  Addison 'sehen  Krankheit  entspräche. 
Stilling  dagegen  konnte  diese  Behauptungen  Tizzonis  nicht 
bestätigen,  sah  aber  bei  Entfernung  nur  einer  Nebenniere  eine 
Vergrosserung  der  zurückgelassenen  eintreten.  Jacoby  gewann 
aus  seinen  Versuchen  die  Überzeugung,  dass  von  den  Nebennieren 
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zum  OaDglion  eemilaDare  Hemmungsfasern  für  die  Darmbewegung 
TerlaufeDi  sowie  dass  Reizung  der  Nebennieren  die  Sekretiona- 
gescbwindigkeit  der  Nieren  herabsetzt 

Carl  Alezander  stellte  in  sechs  sehr  exakten  chemischen 
Analysen  fest,  dass  nirgends  im  Körper  derartige  Lecithinmengen 
wie  in  den  Nebennieren  vorkommen,  ausser  im  Zentralnerven- 
system. Er  fand  in  100  Teilen  trockener  Blutkörperchen  vom 
Menschen  nur  0,35  bis  0,72  pCt.  Lecithin,  im  menschlichen  Chylus 
0|083;  Galle  0,53;  Hflhnereidotter  9,1;  Bindensnbstanz  der  Neben- 
niere 8  jähriger  Rinder  14,53  pCt.;  Marksubstanz  27,26  pCt.  der 
Trockensubstanz.  Petrofsky  hatte  ffir  das  Oehirn  des  Kalbes 
gefunden  in  100  Teilen  Trockensubstanz  17,24  pCt.  in  der  grauen 
und  9,90  pCt.  in  der  weissen  Substanz.  Nicolas  de  Domenicis 
folgert  aus  seinen  Experimenten,  dass  1.  die  gleichzeitige  oder  in 
kurzen  Zwischenräumen  vergenommene  Entfernung  beider  Neben- 
nieren den  Tod  des  Tieres  in  2—4  Stunden  bewirkt;  dass  2.  sofort 
nach  der  Operation  schwere  Erscheinungen  in  Gestalt  eines  Nerven- 
schlages mit  Betäubung,  GoUaps,  bes.  des  Herzens,  eintrete,  und 
3.  dass  die  vorherige  Durchschneidung  des  RQckenmarkes  oder 
die  Einspritzung  von  Atropin  diese  Erscheinungen  verzögere  und 
abschwäche.  Er  hält  diese  Ergebnisse  f&r  einen  Gegenbeweis 
gegen  die  Autointoxikationshypothese  infolge  Ausfall  der  Neben- 
nierenfnnktion. 

Ebenso  vieldeutig  und  meist  einander  widersprechend  wie  die 
experimentellen  Ergebnisse  bezfiglich  der  Nebennierenfnnktionen 
sind  nun  auch  die  Ansichten  aber  das  Wesen  und  Zustande- 
kommen des  Morbus  Addisonii,  so  dass  ein  näheres  Eingehen 
auf  die  Einzelheiten  sich  wohl  erfibrigen  dürfte.  Hervorgehoben 
soll  jedoch  werden,  dass  auch  hier  die  Meinung,  welche  den 
Nebennieren  die  Rolle  eines  nervösen  regulatorischen  Organa  zu- 
weist, nach  Fl  ein  er  in  neuester  Zeit  immer  mehr  an  Bedeutung 
und  Glaubwftrdigkeit  gewonnen  hat  Es  wurde  ja  sehr  bald  klar, 
dass  es  nicht  anging,  mit  Brown-S^quard  das  Wesen  der 
Bronzekrankheit  so  zu  erklären,  dass  bei  Degeneration  der  Neben- 
nieren die  Bildung  eines  Stoffes  unterbliebe,  dem  die  Pigment- 
entgiftung oder  -Zersetzung  zukomme.  Schon  Lewin  fand  in 
seiner  ersten  Zusammenstellung,  dass  285  Fällen  von  Neben- 
nierenerkrankung mit  Bronzehaut  44  andere  gegenüber  standen, 
wo  Bronzehaut  während  des  Lebens  fehlte,  und  weitere  85, 
wo   Broncehaut  bestand,   ohne   dass  die   Sektion  die  vermutete 
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Affektion  der  Nebennieren  hätte  nachweisen  können.  Auch  Fleiner 
konunt  nach  eingehenden  Erörterangen,  in  denen  er  sich  bernftht, 
die  während  des  Lebens  beobachteten  einzelnen  subjektiven  Sjm- 
ptome  anf  eine  besondere  anatomische  Grundlage  zu  stellen,  zu 
dem  Schluss:  »Prinzipielle  Unterschiede  zwischen  denjenigen 
Fällen  von  Nebennierenerkrankungen»  welche  nur  zu  gastrointesti- 
nalen  und  nervösen  Störungen  führen,  vielleicht  auch  noch  zu 
Abnormitäten  in  der  Urinauscheidung,  und  zwischen  den  eigent- 
lichen oder  typischen  Fällen  von  Addison' scher  Krankheit,  welche 
ausser  den  genannten  Erscheinungen  auch  noch  das  charakter- 
istische Bild  der  Pigmentierung  darbieten,  existieren  dem  Gesagten 
za  Folge  nicht.  Gleichwohl  hat  nur  die  letztere  Gruppe  auf  die 
FQhrung  des  Nameus  Addison  berechtigten  Anspruch.^ 

Es  dürfte  sich  deshalb  empfehleo,  von  unserem,  dem  Stand- 
punkte des  Praktikers,  vor  allem  des  Therapeuten  aus  den  ganzen 
Symptomenkomplex  —  Bronzehaut  mit  Allgemeinerscheinungen 
mit  oder  ohne  Nebennierenerkrankung  verschiedener  anatomischer 
Gestalt,  sowie  Nebennierenverkäsung  auch  ohne  Bronzehaut  — 
vorläufig  als  ein  Ganzes  festzuhalten  und  zu  definieren  als  eine 
dynamische  Störung  in  der  Oekonomie  des  menschlichen 
Organismus,  bei  der  ptomainartige,  physiologisch  dem 
Neurin  nahestehende  chemische  Körper  gebildet  werdeni 
welche  stets  zu  einer  Autointoxikation  führen,  im 
einzelnen  Falle  aber  je  nach  verschiedenen,  unserer 
Kenntnis  vorläufig  entzogenen  Dispositionen  die  ner- 
vösen Zentralorgane  des  Bauches  in  verschiedener  Weise 
affizieren.  Hiemach  würden  von  dein  Gesamtbilde  dann  nur 
diejenigen  Fälle  von  Geschwulstentartung  der  Nebennieren  ohne 
Bronzehaut  auszuschliessen  sein,  bei  denen  die  Allgemein- 
erscheinungen —  Schwäche,  Abmagerung,  Appetit-  und  Verdauungs- 
störungen — f  sehr  wohl  von  der  Geschwulstentwickelung  allein  in 
Abhängigkeit  zu  bringen  sind. 

Damit  dürfte  vor  allem  für  die  Diagnose  des  sog.  Morbus 
Addisonii  für  den  Therapeuten  ein  einigermassen  sicherer  Stand- 
punkt gewonnen  sein,  der  nach  den  Ergebnissen  der  anatomischen, 
wie  experimentellen  Forschungen  seither  nicht  eingenommen  werden 
konnte,  sodass  Fleiner,  wie  auch  Leube,  eine  Diagnose  des 
Leidens  im  strengsten  Sinne  für  so  gut  wie  unmöglich  halten. 
Differential- diagnostisch  kämen  in  Betracht  Erkrankungen  .  wie 
Malariasiechtum,  chronische  Arsenvergiftung,  Garcinose  und  melan. 
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Icterus  infolge  Lebercirrhose,  doch  dflrfte  hierfflr  wohl  in  den 
meisten  Fällen  die  Anamnese  oder  der  weitere  Verlauf  eine  siemlich 
sichere  ünterscheidaug  ermöglichen.  In  den  ganz  aknt  unter  dem 
Bilde  schwerster  Magen-Darmerkrankung  verlaufenden  FUlen  wird 
es  zumeist  unmöglich  sein,  eine  sichere  Diagnose  zu  stellen,  und 
weist  bezflglich  solcher  schon  Ayerbeck  auf  die  Ähnlichkeit  mit 
dem  Bilde  der  akuten  Arsen-,  Antimon-  oder  Eupferyergiftung  hin. 

Die  Prognose  des  Morbus  Addisonii  ist  recht  ung&nstig. 
Lewin  berechnet  TodesfiUle  70,5^/0»  Besserung  8,5<^/o,  Heilungen 
8,5  Vof  wobei  ausgeschieden  werden  als  noch  nicht  abgelaofen 
17,6%. 

Bezüglich  der  Therapie  des  Morbus  Addisonii  sagt  Ay er- 
beck: „Der  glänzende  Fortschritt  in  unseren  therapeutischen  An- 
schauungen möchte  sich  besonders  in  der  Behandlung  dieser  Krank- 
heit zeigen,  deren  bisweilen  so  lange  Dauer  und  wechselvoller 
Verlauf  die  experimentelle  Forschung  geradezu  herauszufordern 
scheint  Da  jedoch  von  einer  Heilung  nicht  die  Rede  sein 
kann,  so  beschränkt  sich  das  Ober  die  Behandlung  Mitzuteilende 
auf  diätetische  Vorschriften  und  die  Angabe  Ober  Vermeidung 
einiger  symptomatischer  Mittel,  deren  Anwendung  sich  als  be- 
denklich erwiesen  hat.^*  Diesen  Worten,  welche  mit  aller 
wünschenswerten  Deutlichkeit  den  klaffenden  Spalt  zwischen  dem 
wissenschaftlichen  Forscher  und  dem  Therapeuten  anzeigen,  schliesst 
sich  Guttmann  in  seinem  Artikel  fiber  Addison'sche  Krankheit 
in  der  Eulenburgschen  Realencyklopädie  an,  indem  er  sagt,  dass 
die  Therapie  lediglich  eine  symptomatische  sein  könne,  ohne  aber, 
wie  Averbeck,  auf  die  Gefährlichkeit  einiger  symptomatischer 
Mittel  hinzuweisen.  Demgemäss  besteht  die  Therapie  in  den  18 
in  Heilung  ausgegangenen  Fällen,  die  Averbeck  aber  nicht  als 
wirklichen  Morbus  Addisonii  gelten  lassen  will,  in  kräftiger  Kost, 
warmen  Bädern,  den  üblichen  Narcoticis  gegen  die  Schmerzen, 
Oleum  jecoris  aselli,  decoct  chinae,  inf.  calami,  chinin  sulf.,  den 
verschiedenen  Eisenpräparaten  und  schweren  Weinen.  Nur  in 
1  Falle  von  Taylor  scheint  mit  Jodpräparaten  (Syr.  fern  jodati 
und  Kai.  jodat)  ein  positiver  Heilversuch  gemacht  worden  zu 
sein.  Schwerer  Durchfall  wurde  in  1  Fall  von  Laycock  durch 
grosse  Dosen  Glycerin  mit  Erfolg  bekämpft 

Auffallenderweise  scheint  Kochs  Tuberkulin  gegen  die  Bronze* 
krankheit  nur  sehr  wenig  Verwendung  gefunden  zu  haben,  denn 
nur  Lenhartz   (Deutsch,   med.  Wochenschr.    1890)   und  Weber 
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(Berl.  klin.  WochenBclir.  1891)  YerOfiFenÜichen  diesbezfigliche  Er- 
fithrangen.  Lenhartz  fand  in  1  Fall  AddiBOnscber  Krankheit 
auf  die  Einspritanngen  prompte  Reaktion,  die  nach  der  8.  Injektion 
(0,005)  ausblieb  und  auch  auf  die  sp&teren  grösseren  Dosen  sich 
nicht  mehr  einstellte.  Weber  sah  in  seinem  Fall  nach  den  In- 
jektionen erhebliche  Verschlechterung.  Die  Sektion  konstatierte 
Tuberkulose  der  Nebennieren. 

Nach  der  Tuberkulinperiode  kam  die  Organotherapie  auch 
bei  Morbus  Addisonii  an  die  Reihe,  mit  wechselndem  Erfolg. 
Bjron-Bramwell  sah  1  Fall  heilen  durch  Einspritaungen  des 
Nebennierenextraktes  von  Kaninchen,  gab  allerdings  daneben  Levico- 
Wasser  innerlich.  Bei  dem  nach  13  Monaten  an  Influenza  (I) 
erfolgten  Tode  ergab  die  Sektion  an  Stelle  der  Nebennieren  nur 
bräunlich  gefärbte  Fettmassen.  Ungefähr  ebenso  oft  ungünstig 
wie  gfinstig  war  der  Erfolg  der  Nebennierenextrakt-Behandlung  in 
den  9  Fällen  von  Cbaufford,  Oliver,  Langlois,  Rollestoui 
Jones,  Saison,  Stockton  und  Ringer  und  Phear.  Bemerkens- 
wert aber,  wenn  auch  wohl  bezflglich  der  Wirkung  des  Mittels  nicht 
eindeutig,  ist  der  Fall  von  Edel,  der  bei  einem  seit  mehreren 
Monaten  stetig  fortgeschrittenen  Fall  von  Addisonscher  Krankheit 
auf  die  Verabreichung  von  2  Tabletten  pro  Tag  ä  1,0  Extrakt 
überraschende  Besserung  des  Allgemeinbefindens  eintreten  sah,  so 
dasB  Pat.  schon  nach  14  Tagen  seine  Arbeit  wieder  aufnehmen 
konnte.  Die  Pigmentierung  schwand  dabei  allmählich  unter  Fort- 
setzung der  Behandlung  bis  auf  eine  undeutliche  Verfärbung  an 
den  Augenwinkeln  und  Schleimhäuten.  Nach  5  Wochen  traten 
jedoch  Erscheinungen  von  Meningitis  auf,  und  als  da  die  Organ- 
behandlung ausgesetzt  wurde,  erschien  auch  sofort  und  fast  in  der 
früheren  Stärke  die  Pigmentierung  wieder.  Pat.  starb  am  7.  Tage 
nach  Beginn  der  meningitischen  Erscheinungen.  Auch  Senator 
sah  in  1  Fall  von  den  Nebennierentabletten  vom  Hammel  ausser 
einer  geringen  Steigerung  der  Esslust  keine  Wirkung,  auch 
keine  üble. 

Eines  geringen  Anklanges  zu  seinem  Vorschlag  dürfte  sich 
wohl  der  verstorbene  Berliner  Chirurg  Hadra  zu  erfreuen  haben, 
der  bei  einem  Kranken  mit  schweren  Allgemeinsymptomen  —  Ab- 
magerung, Appetitlosigkeit,  Verfall  —  mit  Ausgang  in  Heilung 
eine  apfelgrosse,  verkäste  Geschwulst  entfernt  hatte,  die  Oestreich 
als  tuberkulöse  Nebenniere  erkannte.  Hadra  plädiert  nun  darauf- 
hin dafür^  in  diagnostisch  sichergestellten  Fällen  von  Addisonscher 
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Krankheit  —  cf.  oben,  Leube  und  Fleiner  —  beide  Nebenniereii 
freizulegen  und  die  erkrankten  Organe  zu  entfernen. 

Ganz  ausserordentlich  interessant  fQr  die  homöopathische 
Therapie  des  Leidens  ist  nun  zunächst  eine  Beobachtung  von 
Enriquez  und  Lereboullet,  die  sich  nach  den  Referaten  in 
Schmidts  Jahrbüchern  und  den  Therapeutischen  Monatsheften 
kombiniert  folgendermassen  darstellt:  Ein  bis  dahin  gesunderi 
47jähriger  Mann  beginnt  im  April  1897  abzumagern  und  bekommt 
im  Oktober  desselben  Jahres  einen  ekzematösen  Ausschlag  an 
beiden  Händen  und  FBssen.  Vom  19.  Oktober  an  nimmt  er  auf 
ärztliche  Anordnung  täglich  16  Tropfen  der  unverdünnten  Solatio 
Fowleri;  Mitte  Januar  1898  stellen  sich  Ohnmächten,  Stechen  in 
den  Augen  und  Konjunktivitis  ein;  im  März  1898  wird  die  Haut 
dunkler,  zuerst  in  vereinzelten  Flecken,  vom  April  ab  über  den 
ganzen  Körper;  daneben  besteht  heftige  Konjunktivitis  mit  Thränen- 
fluss  und  Trockenheit  im  Halse.  Wegen  der  allgemeinen  Melano- 
dermie, Abmagerung  und  Adynamie  wird  die  Diagnose  auf  Addi- 
son'sche  Krankheit  gestellt.  Die  Arsenbehandlung  wird  fortgesetzt 
In  der  Folge  nahmen  die  Abmagerung  und  Pigmentierung  ständig 
zu,  dagegen  fehlten  die  gastro-intestinalen  Symptome  und  Kreuz- 
Bchmerzen.  Der  Kräftezustand  hob  sich  dann  bis  zum  Juni  1899 
bedeutend.  Die  Haut  zeigt  um  diese  Zeit  überall  starke  Pigmen- 
tierung, besonders  am  Rumpf,  mit  helleren  und  dunkleren  Stellen; 
Hände  und  Füsse  sind  weniger  dunkel.  An  der  rechten  inneren 
Hälfte  der  Unterlippe  findet  sich  ein  linsengrosser,  violetter  Fleck, 
beide  Lippenkommissuren  schieferig  verfärbt.  Die  Haut  der  Volae 
und  noch  mehr  der  Plantae  ist  stark  verdickt,  nicht  pigmentiert» 
mit  vielen  harten,  linsengrossen,  nicht  schmerzhaften  Knötchen. 
Die  Konjunktiven  sind  stark  injiziert,  empfindlich,  schmerzhaft. 
Dagegen  bestehen  keine  Lähmungen  und  Veränderungen  an  Lunge, 
Herz  etc.  Die  ganze  Haut  sieht  aus  wie  ein  Leopardenfell.  Als 
endlich  die  Medikation  ausgesetzt  wurde,  minderte  sich  deutlich 
die  Hautverfärbung  und  schwanden  die  Konjunktivitis  und  Trocken- 
heit des  Halses. 

„Dieser  Fall  zeigt'S  sagt  der  Referent  in  den  Therapeutischen 
Monatsheften,  „dass  selbst  kleine  Arsendosen  (I)  bedeutende 
Störuugen  hervorrufen  können,  was  in  Erinnerung  gebracht  werden 
müsse  angesichts  phantastischen  Arsendosen,  die  man  jetzt  in  Form 
des  kakodylsauren  Natriums  empfiehlt.''  Diese  Krankengeschichte 
zeigt  zur  Genüge  die  ausserordentlichen  spezifischen  Beziehungen 
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zwischen  dem  Arsen  und  dem  Symptomenkomplex  des  Morbus 
AddisoniL  Dazu  tritt  dann  bei  akuten  Fällen  noch  die  grosse 
Ähnlichkeit  mit  dem  Bilde  der  akuten  Arsenyergiftungy  so  dass 
demnach  das  Arsen  für  eine  grosse  Reihe  von  Fällen  das  in  erster 
Linie  in  Betracht  zu  ziehende  Mittel  sein  dflrfte. 

Antimon  dagegen,  auf  das  Averbeck  noch  hinweist,  könnte 
wohl  nur  in  den  an  sich  so  gut  wie  aussichtslosen  akuten  Fällen 
in  Frage  kommen,  und  entwirft  Robert  von  der  akuten  Antimon- 
Vergiftung  folgende  Schilderung:  Übelkeit,  metallischer  Geschmack, 
reichliche  Expektoration,  unstillbares  Erbrechen,  Schmerzen  im 
Munde  und  Schlünde,  Anschwellung  der  Lippen,  Bläschenbildung 
im  Gaumen  und  Schlundkopf,  starke  Salivation,  heftige  Magen- 
und  Leibschmerzen,  choleraartige,  wässerige  Durchfälle,  starke 
Pnlsbeschleunigung,  dann  Sinken  derselben  und  der  Respiration, 
Kälte  der  Haut,  Schwindel,  Bewusstlosigkeit,  Wadenkrämpfe,  all- 
gemeine Konvulsionen,  Kollaps  durch  Herzlähmung."  Seine  Be- 
ziehungen zur  Haut  zeigen  sich,  auch  in  chronischer  Einwirkung, 
vorwiegend  durch  Blasenbildung  und  heftige  ekzematöse  Aus- 
schläge. 

Grössere  Ähnlichkeit  bietet  dagegen  Kupfer  sowohl  bei 
akuter  wie  chronischer  Vergiftung,  und  äussert  sich  Kobert 
darttber  folgendermassen:  „Die  Symptome  der  akuten  Vergiftung 
beginnen  nicht  schnell,  besonders  können,  wenn  das  Gift  in  Speisen 
eingeführt  wurde,  mehrere  Stunden  vergehen,  bis  sie  eintreten. 
Es  sind  besonders:  anhaltender,  höchst  ekelhafter  Kupfergeschmack, 
Erbrechen  grfln  oder  blau  gefärbter  Massen,  heftige  Kolik,  Durch- 
fälle, die  meist  blutig,  später  durch  gebildetes  Schwefelkupfer 
schwärzlich  gefärbt  sind,  Tenesmus;  Kopfschmerz,  Schwindel, 
Anästhesie  und  Kälte  der  Haut,  Delirien  und  Lähmung;  meistens 
auch  ikterische  Färbung  der  Haut. 

Eine  chronische  Kupfervergiftung  in  wissenschaftlichem  Sinne 
giebt  es  nicht,  wohl  aber  im  Sinne  der  praktischen  Medizin.  Diese 
bei  Kupferschmieden  etc.,  aber  im  ganzen  selten  auftretende  Er-  i 
krankung  manifeBtiert  sich  in  doppelter  Weise.  Entweder  nämlich  \ 
stellt  sich  nach  der  dauernden  Einverleibung  des  Kupfers  ein 
fieberhafter  Zustand  ein  mit  ähnlichen  gastro-enteritischen  Er- 
scheinungen wie  bei  der  akuten  Vergiftung,  Folcks  gastro- 
enteritis  cupria  febrilis,  oder  sie  tritt  auf  in  Form  der  Colica 
aeruginalis,  Kupferkolik.  Dem  eigentlichen  Ausbruch  der  letzteren 
geht  meist  eine  mehr  oder  weniger  ausgesprochene  Imprägnation 


I 


44  Zeitiohrift  dM  Berliner  Vereines  kornffopatlÜBolier  Aente. 

des  Körpers  mit  Kupfer  Yoraos:  Die  Kranken  zeigen  eine  grün- 
liche oder  grünlichgelbe  Färbung  der  Haut|  der  Konjunktiva,  der 
Haare,  slaQii  MI£9^foten^J[auoi.„d6^  Zahnfleisches,  Verdauungs- 
störungen, Abmagerung,  Schwftche.  Hierzu  tritt  dann  die  eigent- 
liche Kolik:  heftiger  Ober  den  ganzen  Unterleib  verbreiteter,  durch 
Druck  gesteigerter  Schmerz,  Meteorismus  und  äusserst  zahlreiche, 
granliche,  auch  blutige  Durchfälle  mit  grossem  Tenesmus.  Die 
Sektion  zeigt  grünliche  Färbung  der  Haut  und  der  Haare,  sowie 
auch  der  inneren  Weichteile  und  der  Knochen,  und  ttberaU  lässt 
sich  Kupfer  nachweisen." 

Ganz  ähnlich  gestaltet  sich  das  Bild  der  akuten  wie  chroni- 
schen Silbervergiftung,  nur  dass  bei  der  Argyria  chronica  die  Haut- 
verfärbungen schwärzlich  sind. 

Als  histologischer  unterschied  wäre  zwischen  Kupfer-  und 
Silbervergiftung  einer-  und  Addisonscher  Krankheit  andererseits 
zu  betonen,  dass  bei  diesen  beiden  Vergiftungen  die  Hautflecke 
gebildet  werden  durch  Reduktion  und  Ablagerung  von  Salzen  des 
betreffendes  Metalles,  nicht  durch  Pigment;  sowie  femer  die 
Deponierung  der  Salze  in  den  tiefsten  Schichten  der  Cutis, 
während  die  Pigmentierung  bei  Morbus  Addisonii  im  Bete  Kal- 
pighii  gefunden  wird. 

Dagegen  kann  Jod,  das  Payr  und  nach  ihm  das  Lehrbuch 
der  homöop.  Therapie  anführt,  u.  E.  für  die  Therapie  des  in 
Rede  stehenden  Leidens  gar  nicht  in  Betracht  kommen.  Bei 
innerlicher  Einverleibung  haben  die  Symptome  der  akuten  wie 
chronischen  Vergiftung  nicht  die  'mindeste  Ähnlichkeit  mit  der 
Bronzekrankheit,  und  die  Verabreichung  rein  nach  subjektiven 
Symptomen  dflrfte  bei  solcher  Divergenz  der  objektiven  wohl  kaum 
ernsthaft  zu  empfehlen  sein. 

Viel  eher  wäre  dagegen  noch  Phosphor  zu  nennen,  und 
dürfte  seine  Anwendung  sich  am  ersten  in  den  FSllen  empfehlen, 
wo  LebervergröBserung  vorhanden  und  die  Hautfarbe  eine  mehr 
ikterische  ist,  sowie  bei  Vorwiegen  der  Phosphorsymptome  von 
Seiten  des  Magens  und  Darms.  Ausserdem  würde  Phosphor  auch 
noch  empfohlen  durch  seine  Eigenschaft,  im  allgemeinen  Blut- 
zersetzung und  Anämie  mit  den  entsprechenden  subjektiven  Er- 
scheinungen hervorzurufen. 

Auch  Lycopodium  darf  nicht  unerwähnt  bleiben,  falls  aus- 
gesprochene Symptome  dafür  vorhanden,   zumal   solche   von  Kon- 
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krementbildangen,  und  hätten  wir  bei  gflnstiger  Einwirkung  dieses 
Mittels  vielleicht  die  oben  erwähnten  Kalkablagerungen  in  den 
erkrankten  Nebennieren  zu  präsumieren. 

Ferner  dflrften  auch  China  und  Ferrum  noch  heranzuziehen 
seiUi  und  zwar,  abgesehen  von  ihren  subjektiven  SymptomeUi  wohl 
vorzugsweise  dann,  wenn  die  Untersuchung  des  Blutes  Ver- 
änderungen desselben  im  Sinne  der  Anämie  ergiebt.  Sodann 
würde  Natrum  muriaticum  in  manchen  Fällen  noch  zur  Ver- 
wendung kommen,  und  zwar  sowohl  in  innerlicher  Anwendung  wie 
in  Gestalt  von  Soolbädern,  Seeaufenthalt. 

Besonderer  Aufmerksamkeit  würden  aber  noch  zu  empfehlen 
sein  die  Säuren,  und  zwar  die  Pflanzensäuren,  aus  verschiedenen 
Gründen.  Nach  Farrington  wirken  alle  Säuren  blatzerset'^.end, 
aber  die  Mineralsäuren  verursachen  zuerst  Irritabilität  der  Faser 
und  danach  Schwäche  und  Prostration,  während  die  Pflanzensäureu 
Schwäche  ohne  Irritabilität  hervorbringen,  wie  sie  auch  in  der 
Addisonschen  Krankheit  erscheint.  Die  speziellen  Symptome  der 
in  der  Homöopathie  am  meisten  gebrauchten  Pflanzensäureu,  Acid. 
hydrocyanicum  und  Acid.  picronitricum,  hier  anzuführen,  dürfte 
sich  erübrigen;  besser  als  sie  im  Farrington  stehen,  könnte  ich 
es  auch  nicht. 

Eine  besondere  Wichtigkeit  verleiht  der  JBlaaa%iu:Q.der  UiQ-. 
stand,  dass  ausschliesslich  damit  bereits  eine  Heilung  erzielt  worden 
ist:  Dr.  Gilmann  heilte  damit  typischen  Morbus  Addisonii  mit 
fortschreitender  Anämie,  Kräfteverfall,  Herzschwäche,  gastrischen 
Störungen  und  den  charakteristischen  Figmentablagerungen,  indem 
zum  Schluss  am  ganzen  Körper  §iP4M3tt3ideg.ficjncb  oich  beaieikliftr 
gemacht  hatte.  Ein  Rezidiv,  das  nach  10  Jahren  eintrat,  nahm 
unter  derselben  Medikation  einen  günstigen  Verlauf.  (Referat  in 
der  Zeitschrift  des  Berliner  Vereins  hom.  Ärzte,  Bd.  XVII,  S.  566.) 

Schliesslich  aber,  doch  last  not  least,  würde  ich  in  einem 
2.  Falle  energische  physikalisch-diätetische  Massnahmen  zur 
Anwendung  bringen,  V70bei  allerdings  ein  genügender  Kräftezustand 
des  Patienten  zur  Voraussetzung  dient,  oder  die  Herstellung  des- 
selben der  Anwendung  der  externen  Mittel  vorauszugehen  hätte. 
Da  wir  bei  Morbus  Addisonii  mit  einer  ausgesprochenen  Auto- 
intoxikation des  Körpers  mit  damiederliegender  Hauttätigkeit  zu 
tun  haben  —  wird  doch  in  vielen  Fällen  die  Trockenheit  der 
Haut  und  der  Schweissmangel  direkt  erwähnt  — ,  so  dürfte  eine 
energische  Anregung  derselben  durch  Schweissprozeduren   —   all- 


46  ZeitaohrUt  des  Berliner  Vereinee  homOopftthiielMr  Aenrte. 

gemeine  oder  lokale  heisse  Bäder  —  dorchans  am  Platze  und  mit 
Herbeiführung  des  Schweisses  viel  gewonnen  sein.  Eventuell 
könnte  sogar  eine  Schroth'sche  Eur  in  Anwendung  gebracht  werden« 
Es  dürfte  hierbei  der  Hinweis  gestattet  sein,  daas  wir  ja  jedes 
Fieber  als  eine  Art  Intoxikation  ansehen,  und  ich  möchte  dabei 
die  Bekämpfung  des  Fiebers  durch  milde,  seltene  Schweissprozedureoi 
die  mir  in  den  letzten  ca.  8  Jahren  bei  den  verschiedensten  akuten 
Krankheiten  —  Erkältung,  Rheumatismus,  Masern,  Scharlach, 
Diphtherie  —  ganz  ausserordentlich  gute  Diesste  geleistet  hat» 
recht  sehr  empfehlen.  Kurz  ein  Beispiel:  Frau  X«,  ca.  40  Jahre 
alt,  seit  mehreren  Tagen  wegen  schwerer  Bachendiphtherie  ho- 
möopathisch mit  Medikamenten  und  Halsumschlägen  behandelt 
Morgens  gegen  40  <>  Fieber,  heftiger  Kopfschmerz,  Haut  heisa, 
trocken;  schlechtes  Allgemeinbefinden.  Verordnung:  Heiases 
Fnssbad  nach  Schweninger'scher  Manier  mit  anschlieasender, 
einstündiger,  trockener  Ganzpackung.  Mittags  Allgemeinbefinden 
ziemlich  gut,  Kopfschmerz  hatte  noch  während  des  Schwitzens 
nachgelassen,  Schlucken  ziemlich  leicht,  38,5  <).  Am  2.  Tage  der 
Hals  frei.  Schnelle  Bekonvaleszenz.  Erwägen  wir  schlieaalich 
noch,  dass  wir  um  so  sicherere  Aussicht  haben,  ein  chronisches 
Leiden  zur  Heilung  zu  bringen,  je  mehr  es  uns  gelingt,  den  Zu- 
stand in  einen  mehr  akuten  überzuführen,  worauf  ja  ausschliesslich 
die  Wirkung  der  sogenannten  Schroth'schen  Kur  beruht,  die  sogar 
Temperatursteigerungen  herbeizuführen  vermag,  so  dürfte  zur  Be- 
gründung der  empfohlenen  physikalisch -diätetischen  Massnahme 
wohl  nichts  weiter  hinzuzufügen  sein. 


Über  Vererbung,  Konstitution   und  ihre 
Bekämpfung  während  des  intrauterinen 

Lebens. 

Von  Dr.  Schönebeck^  Strassburg. 


Auf  den  ersten  Blick  scheint  es  unmöglich  zu  sein,  auf  die 
Frucht,  so  lange  sie  noch  im  mütterlichen  Leibe  ist,  durch 
Medikamente  einzuwirken,  da  dieselbe  von  der  Aussenwelt  yoU«- 
kommen  abgeschlossen  ist.    Trotzdem  hat  man  von  altersher  ver- 
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Buchti  auf  die  EntwickeluDg  des  Embryo  einen  Eiofluss  anszuQben. 
In  aller  erster  Linie  zielten  diese  Bestrebungen  darauf  hin,  das 
Geschlecht  des  Embryo  nach  jeweiligem  Wunsch  zu  modifizieren. 
Ich  will  nicht  von  den  absurden  Massnahmen  sprechen,  welche 
bei  verschiedenen  Völkern  wegen  Erzielung  männlicher  oder  weib- 
licher Kinder  schon  beim  Goitus  im  Umlauf  sind. 

Wissenschaftlicher  schon  sind  die  Anschauungen,  dass  die 
Befruchtung  gleich  nach  der  Oyulation  männliche,  längere  Zeit 
nach  derselben  weibliche  Individuen  hervorbringt.  Dass  der  jeweilige 
Ernährungszustand,  die  Differenz  in  dem  Alter  der  Erzeuger  eine 
Bolle  spielen  soll,  dass  auch  momentane  psychische  EinflQsse  mit- 
sprechen, ist  nicht  zu  leugnen.  Die  Lösung  derartiger  Fragen  ist  bis- 
lang nicht  gelungen.  Ein  günstigeres  Ergebnis  haben  die  Be- 
strebungen gehabt,  durch  diätetische  Massnahmen  Einfluss  auf  die 
Entwickelung  des  Foetus  nicht  in  geschlechtlicher  Beziehung, 
sondern  im  allgemeinen  zu  erreichen.  Um  den  Geburtsakt  für  die 
MQtter  möglichst  leicht  zu  gestalten,  ist  darauf  Wert  gelegt 
worden,  das  Enochengerflst  des  Foetus  möglicht  knorpelartig 
biegsam  zu  machen.  Zu  dem  Zwecke  lässt  man  fast  ausschliesslich 
wenig  Fleischnahrung  geniessen  und  hält  alle  kalkbildenden,  erdigen 
Stoffe  fern.  So  solle  die  Mutter  den  Genuss  von  Brot,  Kartoffeln, 
Milch,  Fleisch  unterlassen  und  nur  Sago,  Tapioka,  Reis,  allerhand 
Früchte  und  Vegetabilien  zu  sich  nehmen.  Wenn  auch  durch 
solche  Ernährungsweise  der  Mutter  durch  eine  leichte  Entbindung 
geholfen  war,  so  entstand  doch  für  das  Kind  die  Gefahr  einer 
frühzeitigen,  künstlich  geschaffenen  Bhachitis.  Im  allgemeinen  be- 
steht jedoch  wohl  heute  die  Praxis,  durch  eine  kräftige  Ernährung 
der  Mutter  nach  Möglichkeit  ein  gesundes,  lebensfähiges  Kind  zu 
erzielen.  Dass  dies  jedoch  trotz  aller  kräftigen  Ernährung  nicht 
immer  der  Fall  ist,  liegt  in  der  Natur  der  Vererbung.  Bei  Orga- 
nismen, die  sich  auf  ungeschlechtlichem  Wege  fortpflanzen,  wobei 
das  neue  Lebewesen  nur  eine  einfache  Fortsetzung  des  elterlichen 
Organismus  ist,  wird  die  Heredität  eine  absolute  sein,  indem  die 
guten  und  schlechten  Eigenschaften  des  einzelnen  Stammorgans 
nach  der  physischen  Seite  hin  einfach  in  neuer  Auflage  fortleben. 
Anders  ist  es  bei  einer  geschlechtlichen  Zeugung,  woran  zwei  ge- 
trennte Organismen  teilnehmen.  Hier  gilt  im  allgemeinen  der 
Grundsatz,  dass  die  Eigenschaften  des  Vaters  auf  die  weiblichen 
und  umgekehrt  die  Eigentümlichkeiten  des  Weibes  auf  die  männ- 
lichen Nachkommen   fibergehen.    Oft  genug  kommt  es   nun   vor, 
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dass  die  Eigenschaften  des  Vaters  bei  der  Tochter  verborgen 
bleiben  können  und  erst  bei  den  Söhnen  dieser  Tochter  wieder 
zum  Vorschein  kommen,  eine  Erscheinung,  die  man  mit  latenter 
Heredit&t  bezeichnet  Diese  regelmässige,  konservative,  rein  phy- 
siologische Vererbung  ist  die  Ursache,  welche  den  Arten  and 
Rassen  ihren  Typus  aufdrflckt.  Sie  wird  am  meisten  durch  In- 
zucht begünstigt,  wfthrend  Kreuzung  und  Bastardierung  der  Rassen 
die  Bildung  von  Mischformen  begünstigt.  Dass  diese  Inzucht  von 
rein  physiologischem  Standpunkte  aus  betrachtet  keine  Gefahren 
für  die  Nachkommen  eines  ganzen  Volkes  mit  sich  bringt,  beweist 
der  sich  stets  gleich  bleibende  Typus  der  Juden  inmitten  anderer 
Völker.  Man  sollte  meinen,  bei  ihrer  jahrhundertelangen  Inzucht 
mttsste  dieses  Volk  degenerieren.  Das  Gegenteil  scheint  der  Fall 
zu  sein. 

Bestehen  beim  Vater  oder  bei  der  Mutter  pathologische  Defekte 
des  GesamtorganismuB,  so  ist  auch  hier  die  Vererbung  in  den 
allermeisten  Fällen  eine  kreuzweise.  Je  ähnlicher  diese  Defekte 
bei  den  Erzeugern  sind,  um  so  krasser  treten  sie  bei  der  Nach- 
kommenschaft in  Erscheinung,  und  je  verschiedener  diese  kon- 
stitutionellen Schwächen  sind,  um  so  weniger  bemerkbar  sind  sie 
bei  den  Nachkommen.  Denn  nicht  allein  die  Neigung  zu  be- 
stimmten Krankheiten  vererbt  sich,  sondern  auch  die  Widerstands- 
fähigkeit gegen  dieselben,  d.  h.  auch  die  Immunität  überträgt  sich 
auf  die  Nachkommen.  Die  Immunität  der  Neger  gegen  das  gelbe 
Fieber  ist  allgemein  bekannt 

Deshalb  sollten  Personen,  deren  Konstitution  nach  gleicher 
Richtung  hin  geschwächt  ist,  sich  hüten,  Kinder  in  die  Welt  zu 
setzen,  sie  würden  eben  doppelt  belastet  sein.  In  diese  Kategorie 
der  erblichen  Krankheiten  gehören  die  Neigung  zur  Skrofulöse^ 
Tuberkulose,  Syphilis,  zu  Geisteskrankheiten,  Apoplexie,  Epilepsie, 
Chorea  und  zu  körperlichen  Missbildungen  (Deformitäten).  Mit 
diesen  körperlichen  Krankheitsanlagen  werden  oft  gewisse  Leiden 
verwechselt,  welche  bei  mehreren  aufeinander  folgenden  Gene* 
rationen  durch  äussere,  sich  gleich  bleibende  Einflüsse,  wie  S^lima, 
Wohnung,  Beschäftigung  und  Ernährungsweise  auftreten.  Hierher 
gehört  z.  B.  der  Kropf,  der  Kretinismus.  Es  ist  das  eine  Pseudo- 
heredität,  die  mit  dem  Wegfall  dieser  äusseren  Veranlassung  eben- 
falls verschwindet.  Ebenso  müssen  von  den  hereditären  Krank- 
heiten die  angeborenen,  kongenitalen  unterschieden  werden,  d.  h. 
solche,   die  einzelnen  Kindern,  oft  auch  allen  anhaften,  ohne  dass 
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die  Bltem  damit  belastet  sind.  Hierher  w&rden  MiBsbildaogeii  der 
Kinder  za  rechnen  sein,  denen  rein  mechanische  Ursachen,  wie 
z.  B.  Krankheiten  oder  Lageverändernnge»  des  Utems  der  Mutter  zn 
Grande  liegen.  Uns  homöopathische  Ärzte  interessiert  insbesondere 
die  Vererbung  von  Krankheitnanlagen,  denn  nicht  die  Krankheit, 
sondern  die  Anlage  dazu,  die  sogenannte  Konstitution  oder  Dis- 
position, wird  Yererbt  Die  Gfesundheit  des  Qesamtorganismus 
setzt  sich  aus  der  Gesundheit  seiner  einzelnen  Organe  zusammen. 
Jedes  gesunde  Organ  repräsentiert  eine  konstante  Summe  yon 
Gesundheitseinheiten.  Je  mehr  Gesundbeitseinheiten  an  der  Ge- 
samtsumme dem  Organe  fehlen,  desto  kränker  wird  dasselbe  sein. 
Nehmen  wir  nun  an,  dass  das  Samenftdchen  oder  das  Ei  einen  mini- 
malen Abklatsch  dieses  Gesamtorganismus  vorstellt,  so  wird  es  wie 
ein  Miniaturbild  auf  der  Platte  des  Photographen  die  Schwächen  oder, 
besser  gesagt,  das  Fehlen  einer  Anzahl  von  Gesundheitseinheiten  der 
einzelnen  Organe  seines  Erzeugers  in  sich  tragen,  oder,  um  bei  dem 
Miniaturbilde  zu  bleiben:  die  Konturen  der  nicht  YoUwertigen  Organe 
werden  in  dem  Samenfädchen  oder  in  der  Eizelle  abgeblasst  sein. 
Darwin  nahm  infolge  dessen  ganz  richtig  an,  dass  die  jeweilige 
Konstitution  des  Erzeugers  auf  die  Beschaffenheit  der  Frucht  eine 
Einwirkung  ausübt,  und  schon  Hippocrates  war  der  Meinung,  dass 
sämtliche  Teile  eines  Organismus  stoffliche  Beiträge  zu  den  Zeuguugs- 
säften  lieferten,  so  dass  deren  jeweiliger  Zustand  stets  in  dem 
Entwickelungskeim  ausgedrückt  sei.  Nehmen  wir  nun  an,  dass 
der  männliche  Same  in  einem  indifferenten  Medium  sich  weiter 
entwickelt,  so  wOrden  seine  Vorzüge  und  Schwächen  ohne  jede 
Abänderung  in  dem  neuen  Individuum  in  Erscheinung  treten,  d.  h. 
daa  numerische  Defizit  an  Gesundheitseinheiten  eines  bestimmten 
Organs  würde  vorerst  als  solches  bestehen  bleiben.  In  Anbetracht 
dessen  aber,  dass  dem  neuen  Organismus  neue  äusserliche  Schäden 
drohen,  würde  dieses  numerische  Defizit  später  sogar  erheblich 
anwachsen,  da  seine  Widerstandskraft  durch  die  überkommene 
Einbusse  an  Gesundheitseinheiten  geschwächt  ist.  Zeugt  z.  B.  ein 
lungenkranker  Vater  ein  Mädchen,  so  wird,  wenn  das  väterliche 
Sperma  der  prävalierende  Teil  ist,  das  Mädchen  in  seiner  Lunge 
von  vornherein  ein  Defizit  an  Gesundheitseinheiten  haben,  d.  h.  es 
ist  für  Lungenerkrankungen  disponiert,  die  Lunge  ist  sein  schwacher 
Teil.  Dieselbe  Erscheinung  wiederholt  sich  gegebenen  Falls,  wenn 
ein  Sohn  von  einer  rbachitischen  Mutter  geboren  wird.  Es  ent- 
steht nun  die  Frage,  wie  ist  diesem  Übelstande  abzuhelfen.    Bei 
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kOBBtitutiMeUeD  Leiden  der  Matter  ist  ee  selbitveratliidlieli,  dereh 
diätetische  and  arsneiliche  Behandlung  derselben  während  der 
SchwangerBchtft  anf  ihre  Konstitatien  so  einsnwirken,  dass  eine 
gefahrdrehende,  hereditäre  BeUstnng  nachlCfif^chkeit  abgeschwäeht 
wird.  Je  gesunder  die  Matter  ist,  desto  günstiger  liegen  die  gesund- 
heitlichen Verhältaisee  für  die  Bntwickeliiag  der  Frachti  und  dies 
um  so  mehr,  wen  die  Mutter  bei  der  Zeugung  der  präirdiarende  Teil 
war.  Anders  und  weit  schwieriger  gestalten  sichdieVerhältnisse,  wenn 
bei  der  Zeugung  der  Vater  die  Präyalens  hatte.  Ist  er  konsti- 
tutionell  eEfcrankti  wird  die  su  erwartende  Toditer  sicher  die 
gesundheitliehen  Sehwäshen  des  Vaters  erben.  Ist  es  nun  möi^ieh, 
in  den  Fällen,  wo  die  Matter  gesund  ist,  der  Vater  aber  an  einoi 
konstitutionellen  Leiden  Iddet,  auf  die  Entwickelang  der  Fracht 
einen  gtnsti^n  EinAuss  aussuttben?  BeTor  ich  auf  die  Beantr 
Wertung  dieeer  Frage  eingehe,  will  ich  kun  die  charakteristischen 
Eonstitutienen  besprechen. 

Sie  alle  kennen  Ja  die  GrauYogPsche  Konstitutionslehre.  Er 
unterscheidet  eine  hydrogenoide,  oxygeneide  und  karbonitroguM. 
Die  ozjgenoide  Konstitutien  ist  im  Orunde  genommen  ftberhaupt 
gar  keine  konstante  Erscheinung.  Qrauvogl  selbst  gibt  su,  dass 
jeder  Oiganismus  mal  in  die  Lage  kommen  kann,  oxygeneid  su 
werden.  Ich  meine,  man  täte  besser  daran,  eine  andere  Bin- 
tdilung  vorsunehmen,  nämlich  nach  den  Gesichtspunkten,  welche 
Krankheiten  haben  auf  die  Gesundheit  des  Organismus  Jahifamderts 
hindurch  ständig  und  stetig  eingewirkt.  Das  sind  die  Skreialose, 
die  Tuberkulose  und  das  Garcinom.  Diese  drei  sind  die  ken- 
Staaten  Feinde  der  Menschheit,  die  seit  Menschendenken  die 
Menschheit  Yorseucht  haben.  Vorübergehende  Erkrankungen,  wie 
das  Hew  dar  akuten  Infektienskrankheiten,  Erkältungen,  Bhenmap- 
tismus,  Brondiisliffkrankungen  n.a.,  werden  wegen  eines  nur  fläch- 
tigen  Eingriffes  in  den  Organismus  des  Individuums  keine  nadiheltigen 
Folgen  herforbringen  ktanen.  AttenfaUs  könnte  man  noch  Tripper, 
Syphilis  und  Malaria  su  den  Krankheiten  redmen,  welche  konsti* 
tutionsbeeinihissend  sind.  Das  ganie  He«r  akuter  Erkrankungen  wM 
daher  ebensowenig  konstttutionsUldend  sein,  wie  die  Stärungen  in 
den  Luftwegen,  im  Darmtraktus  und  im  uropoetischen  und  geni* 
talen  System.  Dieses  grosse  Heer  von  Erkrankungen  gewinnt  erst 
eine  ernstere  Bedeitfung,  wenn  sie  sich  mit  einer  der  Yorber  ge- 
nannten konstittttionsbildenden  Krankheiten  Yergesellschaftes. 
Die  sogenannten  gichtisch-rheumatisch^n  Naturen  sind  höclMtwahr- 
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flcheinlich  dar  Mehrzahl  nach  nichts  weiter  als  dareh  Witterangs- 
einiüsae  umgewandelte  skrofnlose  KoDstitutionen,  wie  man  ex  in- 
vantibas  (Snlfur,  Calcarea,  Silicea,  Ferrum)  ersehen  kann.  Wird 
eine  syphilitische  Konstitution  diesen  Witterungseinflflssen,  Er- 
kaltungen etc.  ausgesetzt  y  wird  die  sich  allmählich  heranbildende 
Krankheit  eine  Komponente  von  Rheumatismus  und  luetischer 
Konstitution  sein,  sie  wird  infolgedessen  ein  anderes  Aussehen 
haben  und  anderer  Mittel  sur  Heilung  bedürfen.  Es  ist  ein- 
lauchtendy  dass  die  akuten  Erkrankungen  um  so  mehr  ihr  typisches 
Gepräge  bewahren,  je  weniger  das  Individuum  konstitutionell  ver- 
seucht ist.  Ich  erinnere  nur  an  die  schier  endlosen  Variationen, 
in  denen  die  Malaria  der  Menschheit  mitspielt,  indem  sie  einmal 
gans  nach  Schema  F  verläuft,  ein  anderes  Mal  gänzlich  untypisch 
auftritt  In  dem  ersten  Falle  haben  wir  es  mit  Organismen  zu 
tun,  die  wenig  oder  gar  nicht  konstitutionell  erkrankt  sind,  im 
letzteren  Falle  modifiziert  die  jeweilige  Konstitution  das  ganze 
Erankheitsbild.  Jeder  Landwirt  weiss,  wie  die  Qualität  des  Kornes 
verschieden  ist,  je  nachdem  es  auf  Sand-,  Lehm-  oder  Moorboden 
wächst.  Ebenso  soll  sich  jeder  Arzt,  bevor  er  sich  an  die  Diffe- 
renzierung der  einschlägigen  Mittel  heranmacht,  die  hochwichtige 
Frage  vorlegen:  Auf  welchem  Boden  wuchert  die  Krankheit? 
Gerade  die  Vermischung  konstitutioneller  Anlagen  mit  der  grossen 
Anzahl  rein  accessorischer  und  vorübergehender  Erkrankungen 
bringt  die  riesige  Mannigfaltigkeit  in  dem  Heere  der  Leiden  zu 
Wege;  und  gerade  deshalb  macht  die  Lehre,  auf  die  sich  unsere 
Kunst  stutzt,  uns  fähig,  diesen  Irrgängen  und  verschlungenen 
Pfaden  bis  in  die  fernsten  Schlupfwinkel  zu  folgen.  Und  um  dies 
thun  zu  können,  dient  uns  die  grosse  Anzahl  von  Symptomen, 
ndt  denen  der  Neuling  nichts  anzufangen  weiss,  derentwegen  uns 
unsere  Gtegner  verspotten,  die  fttr  uns  aber  als  Wegweiser  un- 
entbehrlich sind. 

Die  skrofulöse  Konstitution  zeigt  uns  nun  zwei  ganz  ver- 
schiedene Typen,  die  erethische  und  die  torpide  Form.  Zur 
ersteren  Kategorie  sind  die  Kinder  zu  rechnen,  welche  von  grazilem 
Körperbau  sind.  Ihre  Haut  ist  schmutzig,  fleckig  und  neigt  leicht 
zu  Ekzemen.  Sie  selbst  sind  mager,  geistig  leicht  erregbar.  Diese 
Erregbarkeit  des  Nervensystems  findet  man  auch  beim  Gefässsystem. 
Solchen  Leuten  kann  man  mit  dem  Fingernagel  durch  oberfläch- 
liches Streifen  der  Haut  die  verschiedensten  geometrischen  Figuren 
auf  den  Rücken   resp.  auf  die  Brust   und  Extremitäten  zeichnen. 

4* 
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Diesen  IndiTidaen  ist  jede  Form  too  Wssaer,  sei  es  Regen,  stt 
es  ein  Wannen-  oder  Flassbad  onangenehm.  Für  Leute  solcher 
Konstitation  wBrden  die  im  Farrington  mit  elektronegatiy  beieich- 
neten  Arsneimittel  passen,  wie  Salfar,  Flaor  add«,  Spongia,  Chlor, 
Silicea,  weniger  Carbo,  Oraphit.  and  Petrol.  Die  letzten  Mittel 
leiten  schon  hinüber  za  der  torpiden  Form  der  Skrofiilose.  Ver- 
treter dieser  Klasse  sind  pastöse  und  gedansene  Personen;  ihre 
Lippen  sind  walstig,  sie  haben  eine  dickkolbige  Nase,  bleiche^ 
kalkartige  Hautfarbe  and  neigen  sa  Fettpolsterbildang.  Einzelne 
Teile  des  Körpers  geraten  leicht  in  Schweiss  (Stirn,  Binde,  Fttsse, 
Rflcken,  Oberschenkel).  Ihre  Papillen  sind  meist  vergi-Sssert, 
Kongestionen  nach  dem  Kopfe  sind  bei  jeder  Aufiregang  oder  Er- 
kSltang  bemerkbar.  Der  Knochenbau  ist  grazil,  der  Schädel  gross, 
die  NUite  leicht  f&hlbar,  in  der  Begel  ist  der  Haarwuchs  spSrlich 
von  hellblonder  Farbe.  Das  Abdomen  ist  besonders  stark  in  der 
Oegend  der  Herzgrube  hervortretend.  Kinder  dieser  Gattung 
neigen  besonders  leicht  zu  Krämpfen,  Epilepsie,  6ehirnerkrankangen 
und  Sprachstörungen.  Fflr  solche  Individuen  passen  Mittel  wie 
die  Kalk',  KaU-  und  Natronsalze,  Alumina,  Ferrum,  Zincum,  die 
Farrington  in  die  elektropositive  Mittelreihe  stellt. 

Den  tuberkulösen  Habitus  findet  man  rein  erhalten  ziemlich 
selten;  gewöhnlich  treten  Mischformen  mit  einer  der  skrofulösen 
Konstitutionen  auf.  Im  allgemeinen  findet  man  bei  rein  erhaltenem 
Typus  den  Thorax  und  die  oberen  Extremitäten  weniger  gut  ent- 
wickelt, als  das  Abdomen  und  die  unteren  Gliedmassen.  Magerer 
Hals,  hervorspringender  Kehlkopf  magere  Arme,  magerer  Brost- 
kasten  sind  in  die  Augen  springend.  Die  Gesichtsfarbe  ist  asch- 
farbig, derartige  Leute  haben  ein  wächsernes  Gesicht.  Die  Extre- 
mitäten sind  ktthl,  der  Stamm  heiss,  es  finden  Kongestionen  nach 
Brust  und  Bauch  statt,  denen  allgemeine  Schweisse  folgen.  Die 
Sinne  sind  allgemein  sehr  erregt,  Geruch  und  Gehör  bedeutend 
verschärft.  Dem  Plus  an  Energie,  welches  die  sensiblen  und 
Sinnesnerven  aufzuweisen  haben,  steht  ein  Minus  der  motorischen 
Nerven  gegenüber  und  dokumentiert  sich  als  zittrige  Schwäche. 
—  Die  heutige  Schule  sieht  Skrophulose  und  Tuberkulose  als 
eine  einzige  Krankheit  an,  die  nur  in  zwei  verschiedenen  Formen 
auftritt.    Skrofulöse  sei  nichts  als  latente  Tuberkulose. 

Ein  jeder  von  uns  weiss,  dass  klinisch  beide  Formen  sehr 
von   einander  verschieden  sind.    Zudem  ist  es  noch  niemandem 
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galongen,  durch  Überimpfnog  Ton  skrofidSBem  Blut  oder  Drfisen* 
Sekret  Taberknloee  zu  erzeugen. 

Eine  rein  Byphilisehe  Konztitation  izt  bei  Erwachsenen  sehr 
selten  zu  finden;  Verschleppte  Erkrankungen  an  Lues,  zumal  wenn 
sie  auf  skrofulösem  Boden  wuchern,  sind  h&ufiger,  bringen  aber 
keine  typische  Konstitution  hervor.  Bei  Neugeborenen,  deren 
Eltern  Syphilis  hatten,  ist  sie  öfter  rein  zu  finden.  Die  Lymph* 
drttsen  sind  dann  induriert,  dieselben  sind  im  Gegensatz  zur 
Skrofolose  linsen-  bis  erbsengross.  Dergleichen  Kinder  haben  ein 
atrophisches  Aussehen,  glänzende  kupferrote  Fusssohlen,  besonders 
tritt  diese  F&rbung  an  den  Fersen  auf.  Sehr  charakteristisch  ist 
ein  trockenes  SchnfiflFehi  oder  Schnarchen  in  der  Nase,  die  ein 
dflnnes,  wtssriges  Sekret  absondert  oder  dicke  harte  Krusten 
beherbergt.  Des  öfteren  zeigen  sich  Bisse  an  den  Mundwinkeln 
und  am  After.  Neigung  zu  Pemphigus  ist  fast  immer  Torhanden. 
Die  Diaphysen  der  Knochen  sind  oft  erkrankt.  Dass  die  syphi- 
litische und  skrofulöse  Konstitution  sich  oft  verbinden,  ist  wohl 
mit  Sicherheit  anzunehmen.  Therapeutisch  beweist  das  die  Wirkung 
der  Schwefelleber,  der  Jodpräparate,  der  Salpetersäure,  der  Spongia 
und  anderer  Mittel  Um  noch  einmal  von  der  Malaria  zu  sprechen, 
80  findet  man  dieselbe  nicht  oft  in  reiner  Form.  Tritt  sie  typisch 
auf,  hilft  in  diesen  Falle  China  resp.  Chinin,  findet  sie  sich  auf 
skrofulöser  Grundlage,  passt  fBr  die  erethische  Mischform:  Sulfnr, 
Nitri  acid,  Nux  vom,  Ignatia;  für  die  torpide:  Calcar.,  Arsenic, 
Carb.  veg.,  Ferr.,  Natrum  mur. 

Ähnlich  liegen  die  Verhältnisse  beim  Tripper.  Fttr  die  eine 
Form  sind  SuUnr,  Nitri  acid.,  Spongia,  fbr  die  andere  Thuja,  Natr. 
mur.,  Sepia,  PetroL,  Graph,  angezeigt 

Der  beste  Kenner  der  Thiqai^mptome,  der  verstorbene  Dr. 
Kunkel,  führt  als  solche  an:  Sparsamer  Urin,  unruhiger  Schlaf, 
aufgetriebener  Leib,  Haarwuchs  und  Zähne  bleiben  zurfick,  der 
Unterieib  ist  knotenförmig  aufgetrieben,  fettige  Schweisse,  Heiss- 
hunger  und  VoUheitsgeföhl  nach  dem  Essen  sind  immer  zugegen. 
Wir  haben  hier  in  etwas  modifizierter  Form  das  Bild,  das  uns 
die  Skrofolose  in  ihrem  torpiden  Zustande  bietet.  Wir  wissen 
nun,  dass  Thuja  bei  der  Heilung  mancher  Tripperform  eine  grosse 
Bolle  spielt  Nach  dem  Oesagten  kann  es  uns  nicht  schwer  fallen, 
die  Fälle  herauszufinden,  in  denen  Thuja  helfen  wird.  Es  wird 
sich  ausschliesslich  um  Tripperkranke  handeb,  welche  einen  aus« 
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gesprochenen  Calcareatypus  aufweisen,  d.  h,  welche  eine  torpide- 
skrofulöselKonstitation^haben.  Sollte  jedoch  Thuja  nicht  hdfen, 
so  gebe  man  Nitri  acid.,  sagt  Kunkel,  das  hilft  sicher.  Wir  wissen 
jetzt,  weshalb  es  hilft,  denn  im  fraglichen  Falle  wird  es  sich  um 
eine^Sulfur-Eonstitution  handeln. 

Es  würde  zu  weit  fahren,  ttberall  den  Nachweis  ex  iuTantibiu 
zu  führen,  dass  die  jeweilige  Konstitution  für  die  Entwickelung 
einer  akuten  oder  chronischen  Krankheit  massgebend  ist  und  daaa 
sich  die  Mittelwahl  danach  zu  richten  hat.  Auf  das  eine  möchte 
ich  aber  nicht  scharf  genug  hinweisen,  sobald  man  am  KraakeB- 
bett  steht,  auf  die  Konstitution  des  Kranken  ganz  besonders  zu 
achten.  Leiten  Sie  die  Behandlung  mit  den  richtigen  Konstitutiona- 
mitteln  ein  oder  interponieren  Sie  dieselben,  so  wird  Ihnen  in  den 
meisten  Fällen  manch  herbe  Enttäuschung  erspart  werden,  we&n 
ein  anscheinend  gut  gewähltes  Mittel  nicht  die  erhoffte  Wirkung 
hat.  — 

Ob  man  endlich  berechtigt  ist,  eine  carcinomatöse  Konstitetion 
ansunehmen,  ist  zweifelhaft  Es  ist  anzunehmen,  dass  der  Krebs, 
der  ebenso  wie  die  Skrofulöse  und  Tuberkulose  Jahrhunderte  lang 
auf  die  Menschheit  verderblich  eingewirkt  hat,  seine  Spuren  in 
Form  einer  erblichen  Djskrasie  zurückgelassen  hat.  Worin  aber 
dieselbe  besteht,  unter  welchen  Symptomen  sie  in  Erscheinu^ 
tritt,  das  ist  vor  der  Hand  noch  dunkel.  M5gUch  ist  es,  dan 
der  Krebs  ähnlich  wie  die  Oicht  eine  modifiaierte  Skrofulöse  int, 
wenigstens  sprechen  einige  Heilungen  durch  Skrofulosemittel  f&r 
diese  Annahme. 

Zum  Schlüsse  will  ich  noch  bemerken,  dass  es  möglich  ist» 
die  bei  der  Zeugung  überkommene  Konstitution  des  noch  im  Utema 
befindlichen  Fötus  therapeutisch  günstig  zu  beeinflussen.  Mir  sind 
verschiedene  Fälle  in  der  Praxis  vorgekommen,  wo  in  einer  Familie 
4 — 5  Kinder  hinter  einander  2—3  Monate  alt  an  denselben  Er- 
scheinungen zu  Grunde  gingen.  Die  Mütter  waren  verzweifelt 
und  wünschten,  überhaupt  keine  Kinder  mehr  zu  bekommen,  (xe- 
naue  Nachforschungen  ergaben,  dass  der  Vater  in  einigen  Fällen 
erethisch  skrofulös,  in  anderen  torpid  in  seiner  Jugrad  erkraidct 
war,  während  die  Mutter  kerngesund  war.  Während  einer  noch- 
maligen Gravidität  bekam  nun  die  betreffende  Mutter  das  passende 
Konstitutionsmittel  ein,  und  zu  ihrer  Freude  blieb  das  Kind  dies- 
mal am  Leben.  Es  gelang  mir,  auf  diese  Weise  einer  Familie, 
wo  4  Kinder  hinter  einander  an  Meningitis  tuberculosa  gestorben 


Dr.  Biltatr,  Ans  an  Pnnrb.  55 

waron,  drei  fernere  Kinder  tm  Lebei  sa  erteheD.  Die  Kinder 
Bind  heute  im  Alter  von  aeht,  eechs  und  vier  Jahren.  Wiewohl 
sie  im  aUgemeiaen  geeond  sind,  rerraten  sie  doch  den  Bkrofalösen 
Habitus.  Die  betreffende  Frau  kitte,  da  der  Mann  einen  auage^ 
sprochenen  torpid  -  Bkrofnlösen  Habitue  zur  Schau  trug,  Galcar. 
carb.  SO  mehrere  Monate  hindurch  wihrend  der  Schwangerschaft 


In  einem  thnfiehen  Fdle  h&tte  ich  ein  Kind  am  Leben  er« 
halten  durch  Behandhing  einer  nicht  infizierten  Frau  wfthrend  der 
Schwangerschaft  mit  Nitri  acid.  und  Jod  gelegentlich  einer  heredi- 
tiren  SyphUis,  an  der  mehrere  Kinder  zu  Grunde  gegangen  waren. 
Ich  Un  der  Überzeugung,  daee  die  SterHichkfät  der  Kinder  in  den 
ereten  Lebensjahren  bedeutend  abaelunen  würde,  wenn  man  frfih** 
zeitig  durch  geeignete  Mittel  auf  ihre  Konstitution  günstig  rinzu« 
wirken  T«rnchte.  -^ 


Aus  der  Praxis. 

Von  Dr.  BaltNr  •  Stettin. 


Frau  M.,  32  Jahre  alt:  Vor  6  Jahren  hat  Patientin  Typhus 
abdominalis  gehabt  Seitdem  leidet  sie  an  Durchfall  Vor  dem 
Stuhle  treten  stets  krampfhafte  Schmerzen  in  4er  linken  Seite  des 
Unterleibes  auf.  Der  Stuhl  kommt  sehr  plötzlich,  wie  ans  der 
Pistole  geschossen,  treibt  oft  morgens  frflh  aus  dem  Bett 
und  dann  ein  zweites  Mal  am  Tage  nachmittags. 

*)  Naeh  Obst»  nadi  Gemfifle.  Der  StnU  Bellst  iit  oft  ganz  dlüui,  oft 
küiig  «ad  itiakt  BAT. 

6.  IL  OL    Sulfur  oo80,  3  Pul?er. 

9.  n.  ErBten  Tag  nach  dem  Einnehmen  war  4  mal  Stuhl, 
derselbe  aber  fester,  die  folgenden  Tage  8  mal  tigUeh  ge- 
formter Stuhl,  wie  sie  ihn  seit  Jahren  nicht  gehabt  Sulfur  ^^ 
200,  2  Pulver. 

18.  n.  Täglich  2--8  mal  geformter  Stahl,  zuweilen  noch 
Torher  Lelbkrtmpfe.    Sulfur  •«1000,  1  PuItbt. 

28.  n.  Seit  dem  20.  IL  tiglich  ein  fester  geformter  Stuhl 
ohne  Beschwerden. 
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17.  IV.  Bisher  täglich  1—2  mal  Stahl  fest  und  geformt,  ohne 
Beschwerden. 

Stahl  treibt  morgens  aas  dem  Bett:  Salt  Alo6,  Bor.,  Chin., 
Lyc,  Naph.i  Podoph.,  Psorin.,  Bam. 


L.  F.,  6  Jahre  alt:  Seit  4  Monaten  2—3  mal  täglich  Darch- 
fall,  dünn,  schäamig,  sehr  stinkend.  Kind  hat  eine  gelbe 
Bchmatzige  Gesichtsfarbe.  Vom  22.  8.  03.  bis  2.  9.  wurden  Arsen, 
Merc.  sol.,  Bheum,  G&rb.  veg.,  ohne  Erfolg  angewandt. 

Am  2.  IX.  Arnica  oo6.  Seitdem  täglich  1—2  mal  fester, 
geformter  Stuhl.  Als  Diät  waren  täglich  2  Liter  Milch,  Semmd, 
Zwieback  verordnet  Bis  jetst,  6.  XI,  ist  das  Kind  gesund  ge- 
geblieben. 

Stuhl  schaumig:  Arn.^  Benz,  ac,  Chin.,  Goloc,  Blal^  Ctimt.^ 
Ipec.|  Kai.  biehr.^  Magn.  carb.,  Bhus  tox.,  Sabad.,  Suli 

Stuhl  ttbelriechend:  Arn.,  Benz,  ac,  Chin.,  Coloc.,  Ipec, 
Bhus  tox.,  Sulf. 


M.  A.,  14  Wochen  alt:  Seit  11  Wochen  Durchfall,  alle  zwei 
Stunden:  dünn,  gelblich,  grfin,  stinkt  sehr,  hörbar  mit  vielen 
Blähungen.  Kind  hat  ein  Greisengesicht,  ist  Haut  und  Knochen. 
Leib  weich,  eingesunken;  unruhig,  schreit  viel.  Ist  in  letzter  Zeit 
nur  mit  schleimigen  Suppen  ernährt.  Ordin.  26.  9.  03:  1/4  Milch, 
3/4  Wasser,  V^  Theelöffel  frische  Butter  auf  jede  Flasche,  Vs  Thee- 
löffel  Milchzucker  auf  jede  Flasche.  Croton  tigl.  005^  29.  IX. 
Stuhl  4  mal  täglich  fester,  hellgelb;  Eind  ruhiger,  schläft  nachts 
gut.  5.  X.:  Besserung  ist  fortgeschritten.  Kind  hat  ein  bedeutend 
besseres  Aussehen.-    I.  XL:  Kind  gesund  entlassen. 

Croton  tigl.:  Sttthle:  1.  gelb,  wässrigi  2.  plötzliche  Explosion, 
3.  nach  Trinken  und  Essen. 

Podoph:  Stühle:  1.  herausspritzend,  mit  Flatulenz,  2.  Prolaps, 
ani,  3.  heftige  Kolik  vor  dem  Stuhl. 


Fr.  L.,  34  Jahre  alt:  Klagt  über  Erbrechen,  das  perioden- 
weise auftritt,  jetzt  seit  8  Tagen  täglich  einmal,  trotzdem  sie  in 
dieser  Woche  nur  Haferschleim  genossen.  Schmersen  und  Un- 
behagen im  Leibe  schon  seit  dem  Sommer.  Brennende  Schmenw 
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im  Rficken.  Stuhl  nur  nach  Thee.  Hat  zwei  Kinder,  das  jflngste 
4  Jahre.  Menses  regelmässig  alle  4  Wochen,  dabei  ihr  Zustand, 
namentlich  das  Erbrechen. 

Zuerst  hat  sie  Flechten  gehabt  und  nach  Verschwin- 
den derselben  trat  anfangs  Sommer  das  Magenleiden  auf. 
Objekti?:  am  Abdomen  nichts  nachzuweisen.  Uterus  ist  etwas  ver- 
grSssert  Fingernägel  an*den  Wurzeln  geschwfirig,  einzelne 
Nägel  gehen  ab.    Ordin:  5.  XII.  02:  Snlfur  0030,  7  Pulver. 

20.  Xn.:  bedeutend  besser.  Kein  Erbrechen  mehr.  Stuhl 
täglich  von  selbst.  Morgens  nach  dem  ersten  Frfihstttck  treten 
noch  Schmerzen  im  Leibe  auf.  Weissfluss.  Ordin:  Calc.  carb. 
••6,  7  Pulver. 

18.  I.  03.    Keine  Beschwerden  mehr.    Appetit  gut. 


H.  D.,  17  Jahre  alt:  hat  in  Mexico  Ende  August  Wechsel- 
feber gehabt  und  ist  dort  mit  Chinin  behandelt.  Seit  14  Tagen 
in  Stettin,  bekommt  hier  wieder  Fieber  und  zwar  jeden  2.  Tag. 
Das  Fieber  fängt  morgens  mit  Kopfschmerzen  und  Schüttelfrost 
an,  dann  Hitze  ohne  Durst,  dann  Schweiss  und  dauert  bis  zum 
Abend.  Den  Tag  zwischen  dem  Fieber  ist  er  gesund,  hat  guten 
Appetit;  Stuhl  regelmässig.  Schlaf  gut.  Ordin:  25.  DL  03. 
Natr.  mur.  <w>80,  4  Pulver. 

3.  X.    Status  idem.  Ordin:  Natr.  mur.  o<>200,  3  Pulver. 

6.  X.  Fieber  ist  nicht  mehr  so  stark  aufgetreten.  Schein- 
pulver. 

10.  X.  Fieber  hat  erst  um  6  Uhr  abends  begonnen  mit  Frost, 
dann  Hitze,  dann  Schweiss  und  nur  bis  11  Uhr  abends  gedauert. 
Scheinpulyer. 

30.  X.  Hat  seit  dem  10.  X.  keinen  Anfall  mehr  gehabt 

15.  XL    Bisher  gesund  geblieben. 

Natr.  mur.:  Intermittens  nach  Missbrauch  von  Chinin;  beim 
Aufenthat  in  feuchten  Gegenden;  beim  Wohnen  in  der 
Nähe  von  kfirzlich  umgegrabenem  Erdboden. 


M.  V.  K.,  4^  J.  alt:  Vor  und  bei  der  Regel  treten  heftige 
Schmerzen  in  der  linken  Seite  des  Gesichtes  auf;   das  letzte  Mal 
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hielten  dieselben  fönf  Tage  an«  Die  SchiierzeB  bestolieB  seit 
25  Jahren  und  sind  das  erste  Mal  wfthrend  der^Sekwangarsehaik 
gekommen.  Sie  werden  verschlimmert  durch  ftusaere  W&rMe* 
Einhüllen,  durch  Liegen  auf  der  kranken,  schaers- 
haften  Seite**,  alles  ist  zu  hart,  durch  kaltes  Wasser*^ 
im  Munde,  muss  stets  warmes  Wasser  nehmen.  Mutter  soll  auch 
an  heftigen  Neryenschmerzen  leiden..  Bisher  hat  sie  stets  be- 
täubende Mittel  wie  Migränin,  Aspirin  genommen.  8.  IX«  Ordin.: 
Ars.  0030  +  Sil.  oo30,  je  7  Pulver. 

8.  X.  Hat  keine  Schmerzen  bei  der  letzten  Segel  gehabt. 
Sil.  00200,  4  Pulver. 

8.  XI.    Bisher  ohne  Schmerzen  geblieben. 

*  dnioh  auNiere  VITftniie:   Ars.,   Air.,   Lye.,  Clein.,   C«c&,   Coleh^ 
Hep«  B.  c.y  Nnz  moBoh.,  Nnx.  vom.,  Bhus  tox,  SaMb.,  ScOL^ 
SU.,  Streut. 
**  liegan  snf  der  sehmenluilten  Seita:    Art.,  Hep.  s.  f.,  Nix. 

Bhns  tox.,  Sil.,  Nix.  vom. 
'^**  vor  der  Menses:  Nix  mosoh.,  Sil. 
t  bei  den  Menses:  Sil 


F.  H.,  10  Jahre  alt:  Hat  seit  einem  Jahre  drei  offene  eitemda 
Koehenfisteln  am  Kinn,  eine  am  rechten  Oberarm,  eine  am  linken 
Fuss.  Am  rechten  Arm  ist  der  Knochen  aufgetrieben.  Ordin: 
9.  V.  02.    Sult  «^,  1  Pulver,  Sil.  0030,  7  Pulver. 

8.  VI.    Status  idem.    Ordin:  Hep.  s.  c.  ^,  14  Pulver. 

4.  VII.    Status  idem.    Ordin:  Hep.  s.  c.  »06,  14  Pulver. 

19.  VIII.    Status  idem.    Ordin:  Sil.  0030,  IQ  Pulver. 

8.  IX.  Wesentlich  besser.  Eiterung  bedeutend  geringer. 
Sil.  006,  10  Pulver. 

5.  X.  Alle  Wunden  haben  sich  geschlossen.  Kein  Eiterung 
mehr.    Allgemeinbefinden  sehr  gut. 


G.  Bawiit«!,  T«b«rkidii  100  n.  iOO  vor  dem  BelohigMnaidhdtoaiDt.     B9 

Tuberkulin  100  und  200 
vor  dem  Eeichsgesundheitsamt 

Von  0.  Bavrlttel  -  Cataniiu 


Bereits  in  früheren  Heften  dieser  Zeitschrift  ist  mitgeteilt 
worden,  dass  die  höheren  Tuberkulin- Potenzen  durch  Ministerial- 
erlass  freigegeben  wurden,  und  ist  diese  Verfügung  so  einfach, 
so  Uar  und  selbstverständlich,  dass  darüber  gar  keine  Worte  zu 
Terlieren  wären.  So  gut  die  anderen  stärksten  Gifte  von  einer 
gewissen  Verdünnung  ab  yon  den  Apothekern  ohne  spezielle 
ärztliche  Verordnung  abgegeben  werden  dürfen,  so  wäre  nicht  ein- 
zusehen gewesen,  weshalb  Tuberkulin  allein  nicht  unter  dieses  Ge- 
setz gehen  sollte. 

Durch  die  Septembemummer  der  Leipz.  Pop.  Ztschr.  t  Hom. 
wurde  ich  aber  in  einem  Artikel:  „Offizielle  Anerkennung  ho- 
möopathischer Arzneigaben''  von  Dr.  Ooullon  wieder  darauf  auf- 
merksam gemacht.  Dieser  Aufsatz  bezieht  sich  speziell  auf  einen 
kurzen  Artikel  von  Dr.  Mossa  in  der  Allg.  Hom.  Ztg.  Nr.  15/16, 
in  welchem  der  Herausgeber  mitteilt,  dass  einem  Kollegen  3  volle 
Gläser  ä  50  g  von  Tubercul.  Heath  200  und  100,  sowie  Tubercul. 
Eochi  100  konfisziert  worden  seien.  Hiergegen  habe  der  betreffende 
homöopathische  Arzt  in  einer  Eingabe  an  den  Kultusminister  pro- 
testiert und  um  Prüfung  durch  das  Beichsgesundheitsamt 
gebeten.  Hierauf  seien  die  nach  Grundsätzen  der  Homöopathie 
zubereiteten  Verreibungen  des  Tuberkulins  für  zulässig  erklärt 
worden  und  dem  ministeriellen  Bescheid  sei  noch  hinzugefügt: 

^lu  den  elngeeandten  Piriparaton  konnte  bot  ota 
isfaiimaler  Ctolult  ron  Taberlmliii  auf  ozperimeiitolleiii 
Wege  festgestellt  werden.^ 

Diese  Schlossnotiz  ist  eine  Mystifikation,  gegen  die  ich 
energisch  Protest  erheben  mussl  Ich  kann  mir  zwar  nicht  er- 
klären, wo  der  Sünder  steckt:  der  Artikel  der  Allg.  Hom.  Ztg. 
ist  in  ernstester,  sachlichster  Form  gehalten  und  stammt  aus  be- 
rufener Feder,  an  der  tadeUosen  Funktionierung  des  Beichs- 
gesundheitsamts  habe  ich  nie  gezweifelt;  aber,  wen  es  auch  an- 
gehe, eineriei:  Farbe  mnss  bekannt  werdenl 
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In  einer  100.  Zentesimal-Verreibuog  (wenn  sie  eine  solche 
in  Wirklichkeit  ist  und  nicht  etwas  viel  Niederes  —  Be- 
quemeres) kann  gar  manches  chemisch  nachgewiesen  werden,  aber 
niemals  die  poljenzierten  Ursubstanzen  (ausser,  diese  wSre  die 
gleiche,  wie  die  [minimalen  Verunreinigungen  des  betreffenden 
Vehikels).  Die  hSchste  bekannte  chemische  Reaktion  —  so  weit 
sie  bis^  jetzt  ^ in  .di^sbezaglichen  Werken  veröffentlicht  worden  — 
geht  in  den  meisten  Fällen  nur  bis  zur  3.  und  4  Dezimal-Ver- 
dflnnung,  in  wenigen  zur  5.-7.,  in  einem  einzigen  Falle  bis  zur 
8.  Dezimal-VerdünnuDg.  Dieser  dürfte  zwar  nach  meinen  eigenen 
Versuchen  noch  in  der  Reaktion  von  Schwefelwasserstoff  und  Silber 
fibertroffen  sein,  die  bis  zur  10.^12.  Dezimalen  zu  gehen  scheint 
Jedenfalls  wäre  das  aber  das  äusserste  Limit,  denn  auch  die  Aue- 
krystallisierungs-Versuche  Oswalds  konnten  nur  eine  Kontrolle 
fiben  bis  zur  9.  Dezimalen,  abgesehen  davon,  dass  das  keine 
chemischen  Reaktionen  im  eigentlichen  Sinne  sind. 

Wie  hat  man  also  im  Reichsgesundheitsamt  den  Tuberkulin- 
Gehalt  festgestellt?!?  ^ Durch  Tierexperiment?  Aber  auch  hier- 
gegen musB  ich  Verwahrung  einlegen:  „Es  ist  nicht  möglich, 
mit  einer  100.  oder  200.  Zentesimal-Verdflnnung  beim 
Tier  irgend  eine  dem  betreffenden  Urstoffe  zusuer- 
kennende  Wirkung  hervorzurufen. 

Wenn'man  natfirlich  nur  an  einem  Meerschweinchen  unter 
möglichster  {—  Vernachlässigung  der  Asepsis  experimentiert  und 
dieses  Tierchen  zufällig  krepiert  oder  erkrankt,  so  ist  das  doch 
kein3  Beweis.  (Ein  Dr.  N.  behauptete  in  einem  ähnlichen  Falle, 
„dass  man  mit  Tuberkulin  1200  G.  beim  Meerschweinchen  eine  der- 
jenigen .des  Menschen  ähnliche  Tuberkulose  erzeugen  kann*,  was 
von  mir  in  dieser  gleichen  Zeitschrift  schon  allein  mit  den  eigenen 
Worten  dieses^  Arztes  widerlegt  worden,  dass  es  bis  zum  6.  Monat 
Tub.  1200  erhalten,  dabei  wohlgenährt  gewesen  und  das  Bild  voll- 
kommener  [Gesundheit  geboten  habe.  Die  nachträgliche  Er- 
krankung durch  Husten  und  Abmagern  schrieb  zudem  der 
gleiche  Verfasser,  an  ^anderer  Stelle,  einer  Infektion  durch  den 
»Staub^des  Eisenbahnwagens'  zul)  Sollte  der  Chemiker  des  R.-6.-A. 
nur  so  seine  Probe  gemacht  haben??  Sein  Bescheid  wäre  ja, 
wenn  richtig,  ffir  die  Homöopathie  von  ungeheurer  Bedeutung, 
dennoch  braucht  der  betreffende  Chemiker  nicht  zu  bef&rchteo, 
durch  eine  Gegen-Erklärung  der  Homöopathie  —  wehzutnn,  nie 
hat  unrichtige  Behauptungen  nicht  zu  ihrer  Stfitze  nötige  uid 
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80  möge  er  ohne  Umschweife  erklären,  dass  sein  Bescheid  in 
Wirklichkeit  gelantet:  ^In  den  eingesandten  Präparaten  konnte 
kein  den  ESrper  schädigender  Gehalt  an  Tuberkulin  auf  experi- 
mentellem Wege  festgestellt  werden,^  was  dann  verkehrt  zu  Papier 
gebracht  worden  ist.  Auf  alle  Fälle  muss  die  Wahrheit  heraus, 
wie  er  experimentiert  hat. 

In  dem  Artikel  des  Dr.  OouUon  ist  noch  ein  mathematischer 
Fehler  enthalten,  den  ich  nur  nebenbei  erwähnen  willi  damit  man 
nicht  Yon  mir  glaube:  »Chi  tace,  acconsente^^  wie  der  Italiener  sagt. 
So  weit  er  sich  nämlich  der  Dr.  Schüssler'schen  Rechnung  bedient 
(dass  bei  16  Millionen  Molekfile  per  Milligramm  die  6.  Dezimal- 
yerreibnng  16  Billionen  Moleküle  per  Milligramm  enthält),  ist 
alles  in  Ordnung;  dass  aber  dementsprechend  „in  der  200.  ho- 
möopathischen Verreibung  noch  etwas  steckt,  sagen  wir  bescheiden 
einige  Billionen  Tuberkulin-Moleküle",  dass  also  dutch  eine  Ver- 
dflnnung  von  der  6.  auf  die  200.  Dezimale  die  16  Billionen  Mole- 
kfile nur  zu  einigen  Billionen  werden  sollen  —  was  doch  schon 
in  der  7.  Dezimale  geschieht  —  das  war  nicht  bescheiden.  Der 
werte  Verfasseri  von  dem  ich  manch'  tfichtigen  Artikel  gelesen 
habe,  wird  diese  Berichtigung  nur  am  Platze  finden,  damit  sich 
nicht  ein  Lapsus  pennae  auf  den  anderen  häufe  1 

Wie  ich  oben  annehme,  scheint  ja  der  Irrtum  im  B.-6.-A. 
auch  zu  dieser  Klasse  zu  gehören.  Herrn  Dr.  G.  spare  ich  nun 
eine  Berichtigung  gerne,  nicht  so  dem  betreffenden  Chemiker  vom 
B.-6.-A.y  dessen  Bescheid,  falls  er  unberichtigt  bliebe,  ganz  andere 
Folgen  hätte. 


Bücherschau. 


Traltf  dliomo-homoopatUe.  M^dicaments  r^unis  par  s^ries 
et  groupes  physiologiques,  par  le  Docteur  Conan.  Paris,  J.  B.  Baillferes 
et  fils,  1888,  ist  ein  weiteres  französisches  Werk,  welches  in  der 
deutsehen  Homöopathie  meines  Wissens  unbeachtet  geblieben  ist. 
(S.  meine  Besprechung  von  Lavill^s  „Epilepsie  et  la  rage^,  Heft  IV 
des  22.  Bandes  dieser  Zeitschrift).  Das  umfiEtogreicheBuch  (600  Seiten 
gr.  8  ^)  bringt  zunächst  eine  Erweiterung  des  Begriffs  Homöopathie 
durch  Organtherapie,   nämlich  Zusatz  von  Blutmnd  normalen 
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Organteiien  des  Schafes  za  den  ArzneibereitiiogeB  der  AUgemein- 
mittel  and  Organmittel,  sowie  durch  die  Signatnrenlehre,  welche 
hier  indessen  sehr  elementar  und  traditioneii  gedacht  ist  and 
nichts  Neues  Ton  Interesse  bietet  —  Der  Hauptgedanke  den  Werkes 
ist  aber  die  ZasammenfQgung  von  ähnlichen  Mitteln  in  oft  grösawer 
Anzahl  zu  komplexen  Mitteln,  welche  gegen  gewisse  Erankheita- 
formen  gegeben  werden,  z.B.  Mittel  gegen  Neuralgieen,  Mittel 
auf  die  Harn-  und  Geschlechtswerkzeuge  u.  s.  w.  —  Dabei  wird 
noch  eine  gewisse  diffisrente  Wahl  bei  Männern,  Weibern  uBd 
Kindern  gewahrt.  —  Die  Therapie  soll  durch  die  Komplexe  veiv 
einfacht  werden  und  eine  erhöhte  Sicherheit  erlangen.  Der  Var* 
fasser  sagt  indessen  selbst:  Die  strenge  Einzelanwendung  der 
Mittel  war  unbedingt  notwendige  Grundlage  der  Homöopathie, 
des  Studiums,  der  Explorierung.  Nun  aber,  nachdem  wir  so  vkd 
gelernt  habeui  können  wir  ruhig  viele  ähnliche  oder  ergiazende 
Mittel  mischen,  auch  Antidote,  denn  letztere  sind  relativ  zu  ver- 
stehen und  können  beruhigt  auch  zusammen  gegeben  werden.  — 

Gonan  sagt,  dass  er  lange  uuBchlttssig  gewesen  sei,  ob  sorg- 
fältig gewählte  spezifische  Mittel  oder  gruppenweise  vweinigte  Mittel 
bessere  Resultate  ergäben,  „mais  les  faits  absolument  concluiuita 
ont  forc6  notre  conviction  et  nous  nous  d6clarons  aujourd'hw 
et  Sans  b^siter  partisans  de  la  m^dication  s6riaire  generalia^e 
et  definitive,  teile  que  nous  Tavons  stabile  dans  ce  trait^!  In  der 
Bedeutung  der  physiologischen  und  formalen  Ähnlichkeiten:  Ce 
quon  a  appel6  Telectricitä  v6g6tale  est  lä.  Das  klingt  stark 
an  an  die  Ausdrücke  der  Matthei'schen  sog.  Elektrohomöopathie; 
offenbar  hat  dieses  System,  welches  ja  eine  ganze  Beihe  pseuio- 
homöopathischer  Therapieversuche  hervorgerufen  hat  (von  Sauter- 
Genf,  von  Monzetti,  Pupier,  Zimpel)  befruchtend  auf  die  Ent- 
stehung der  „Homo-Homöopathie*^  eingewirkt.  — 

Indessen  gibt  Gonan  zwischen  den  Gruppenmitteln  von  Zeit 
zu  Zeit  hohe  Verdfinnungen  des  „Simillimum  urinaire^.  Dieser 
letztere  Ausdruck  wird  besonders  in  einer  frfihereia  Sefarift  des- 
selben Verfassers  erläutert.  Diese  Schrift  fahrt  den  Titel:  Eanai 
de  therapeutique  positive,  baa^e  sur  Texamen  de  l'urine  et  des 
produits  morbides.  Paris  1876.  Hier  ist  —  etwas  seltsamer- 
weise —  die  Therapie  auf  das  Verbalten  d^  unorganischen  und 
organischen  Formbestandteile  des  Urins  der  Kranken  gegenflber 
den  unter  dem  Mikroskop  zugesetzten  Beagentien  gegründet  Die 
Beagentien,  welche  hier  in  Frage  kommen,  sind  aber  homöopathiseha 
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AisMieD,  I.  B.  BryODiai  Siliceft,  Rhas.  Wird  ein  Sediment  durch 
die  homöopathische  Potenz  rasch  aufgelösti  so  ist  diese  das  8i- 
milMmom.  VerCuser  behauptet  fftr  sich  und  seine  Anhänger  ganz 
gute  Erfolge  erzielt  zu  haben,  worttber  die  yon  ihm  1886 — 88 
heraosgegebene  Zeitschrift  Anuaire  d'homo-homöopathie  des  weiteren 
naehzosehen  ist.  — 

Die  Zobereitnng  der  Mnttertinkturen  fttr  die  komplexen  Mittel 
geschieht  sorgfiUtig  durch  Dialysierung.  Metalle  und  Mineralien 
werden  abgekocht;  das  Kochwasser  wird  mit  der  aus  Verreibungen 
gewonnenen  Dilution  vermischt« 

Man  kann  diese  ganze  Homo-homöopathie  links  liegen  lassen, 
da  sie  ohne  Zweifel  einen  Abweg  fon  den  einfachen  und  klaren 
Orandzfigen  Hahnemanns  darstellt  Sie  ist  durch  und  durch 
„unwissenschaftlich^.  Die  Medizin  als  Kunst  jedoch  wird 
^Ueieht  noch  an  der  Hand  der  Erfahrung  die  Arbeiten  Ck>nans 
prftlen.  Um  respektable  Arbeiten  handelt  es  sich  in  der  Tat; 
class  diesdben  teilweise  inspiriert  sind  von  alten,  spagyrischen 
ÄnteUi  kann  ihnen  nicht  ohne  weiteres  zur  Aburteilung  gereichen. 
Jedenfalls  ist  der  Verfasser  in  ehrlicher  Weise  erffillt  von  seinen 
Ideeui  die  ihn  sogar  in  die  astrologischen  Beziehungen  der  Natur- 
kdrper  (Arzneien)  hineingef&hrt  haben  und  an  welche  er  eine 
Lebensarbeit  wandte.  —  Ganz  merkwBrdig  sind  die  auf  3210  Seiten 
mitgeteilten  Arneiwirkungsbilder,  von  denen  man  sich  mehr  als 
einmal  fragt:  „woher  weiss  der  Mann  dieses?  Denn  es  gibt 
die  Wirkungssphäre  auch  ungeprüfter  Mittel  in  ihren  allgemeinen 
Zttgen  mit  der  grössten  Bestimmtheit,  z.B.  „Ajuga  reptans** 
Elektive  Wirkung  auf  den  Sympathikus  und  das  Knochensjstem. 
Lokale  Wirkungen:  foetide  Knocheneiterung;  intermittierende  Fieber 
mit  vorwiegender  Hitze  und  allgemeinen  SohweisseUi  alle  4  Tage 
abends  wiederkehrend.  Geistige  Beziehungen:  Entmutigung,  Un- 
sicherheit,  ünentschlossenheiti  religiöse  Schwärmerei.  Ver- 
Bchlimmerpng:  im  Winter,  bei  westlichen  Winden  und  durch 
Feuchtigkeit.  Vorwiegende  Einwirkung  bei  blonden  Erwachsenen 
und  auf  die  linke  Seite  des  Körpers.  —  Eine  nennenswerte  homö- 
opathische PrQfung  der  Ajuga  (Gänsel)  existiert  ebenfalls  nicht.  Bei 
Kent  erscheint  das  Mittel  nicht  im  Repertorium;  Hahnemann  fertigt 
es  kurz  ab  im  Apothekerlezikon;  Neos  v.  Esenbeck  (Handbuch 
der  medizin.  pharmaz.  Botanik,  1831)  erwähnt  die  Pflanze  als 
altes  Mittel  bei  Lungeneiterungen,  Blutspeieo,  Weissfluss  und 
Ruhr;    in   einem    älteren   Kräuterbuch    habe    ich    diese  Labiate 
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(während  zahlreiche  andere  abgehandelt  sind)  gar  nicht  finden 
können. 

Die  Charakteristik  der  bekannten  nnd  geprOften  homöopathi- 
schen Heilmittel  weicht  oftmals  beträchtlich  von  den  uns  geUnfigen 
Vorstellangen  ab  nnd  betont  andere  Beziehangen,  Ar  die  man  nnr 
zum  Teil  die  Rechtfertigung  in  den  Prflfungsbildern  findet  Ich 
füge  hier  noch  die  Schilderung  von  Hypericum  bei:  Die  Wirkungs- 
sphäre dieses  Mittels  umfasst  das  medulläre  motorische  Nerven- 
system und  das  cerebrale»  das  ZellgewebOi  die  Gefässe.  Lokale 
Wirkungen:  Augen,  nervöse  Afifektionen,  Spannung  in  beiden  Augen, 
schwaches  Gesicht»  ermfidet  durch  Lesen;  erweiterte  Pupillen; 
chronische  Iritis.  —  Syphilis;  Miliaria»  Papeln»  Urticaria»  Flechten» 
narbenähnlich  beginnend  und  harte  Krusten  bildend»  die  heftig 
jucken;  Ringflechten»  feuchte  und  blutende  Flechten,  pockenartige 
Ausschläge»  Narben  der  Haut»  GeschwOre  und  Hautsyphilia  in 
allen  Formen;  Lupus;  eingewachsene  Nägel.  Albuminurie.  —  Das 
gesamte  Fleisch  schmerzt  wie  zerschlagen.  Kriebeln  in  Händen 
und  Fassen;  Hämorrhagieen»  Nasenbluten»  Ecchymosen»  Bluter- 
brechen» Magengeschwflre»  Lungenbluten.  —  Geistige  Beziehungen: 
Gedächtnisschwäche»  Auslassen  von  Buchstaben  beim  Schreiben; 
vergisst»  was  er  soeben  sagen  oder  tun  wollte.  Zerstreuthdt 
Abneigung  gegen  jede  physische  oder  geistige  Tätigkeit;  Reiabar- 
keit»  Jähzorn.  Vorwaltende  Wirkung  bei  kleinen»  braunen»  mageren 
Subjekten»  auf  die  untere  und  linke  Körperseite.  —  Während  in 
diesem  Wirkungsbilde  die  wolbekannte  Tendenz  des  Mittels  in 
Bezug  auf  Traumen  und  Starrkrampf  gar  nicht  hervortritt»  werden 
die  Wirkungen  auf  die  Haut»  für  welche  wir  allerdings  in  der 
homöopathischen  Prfifung  die  Unterlagen  finden»  sehr  hervorgehoben 
und  es  whrd  in  etwas  fragwürdiger  Weise  das  Mittel  als  Anti- 
syphilitiküm  charakterisiert. 

Bei  dem  schwierigen  Charakter  der  Syphilis  sind  Versuche  in 
dieser  Richtung  wttnschenswert. 

Schlegel-Tübingen. 


Über  die  Wirkung  der  Kieselsäure  auf  den  gesunden  mensch- 
lichen Organismus.    Inaugural-Dissertation  von  Dr.  J.  Boots-Stettin. 

Die  Schrift  bringt  eine  Prfifung  der  Kieselsäure»  welche  unter 
der  Ägide  des  Geh.  Med.-Rats  Prof.  Dr.  Hugo  Schulz  in  Greifswald 
unter  Beobachtupg  der  vorgeschriebenen  bezw.  notwendigen  Kurateln 
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durch  Beebs  Medisiner  und  zwei  Theologen  ausgeftthrt  worden  ist 
Benutzt  wurde  ein  Präparat,  welches  im  Oreifswalder  pharmakolo- 
gischen Institut  auf  folgende  Weise  hergestellt  worden  war: 
Beines  Natrium  sUicicum  wurde  in  Wasser  gelöst  und  mit  Sals- 
Bäure  ausgefällt.  Der  so  erhaltene  gelatinöse  Niederschlag  yon 
Kieselsiure  wurde  absitzen  gelassen  und  nach  Abgiessen  der  darüber 
stehenden  Flüssigkeit  mit  reinem  destilliertem  Wasser  14  Tage 
lang  gewaschen,  bis  absolut  kein  Chlor  mehr,  im  Wasser  nach- 
zuweisen war.  Das  Auswaschen  wurde  darauf  noch  einige  Mal 
wiederholt,  der  inzwischen  fester  gewordene,  schneeweisse  Nieder- 
schlag auf  ein  Filter  gedrückt  und  die  ganze  Masse  bei  Stuben- 
wirme,  sorgf&ltig  yor  Staub  geschützt,  getrocknet.  Die  trockenci 
krümlige  Masse  wurde  darauf  in  einem  PorzellanmSrser  gründlich 
Yerrieben,  und  so  ein  weisses,  staubfeines  Pulver  yon  etwas  fadem, 
kalkartigem  Geschmack  gewonnen,  das  sich  im  Mundspeichel  etwas 
schwer  löste. 

Ausser  diesen  yon  8  Prüfern  yorgenommenen  Versuchen  war 
in  der  Schrift  über  eine  Beihe  yon  Prüfuogen  berichtet,  die  yor 
15  Jahren  in  demselben  Institut  yorgenommen  wurden. 

Das  yon  dem  Verfasser  gelieferte  Schlussresultat  sämtlicher 
in  der  Arbeit  mitgeteilten  Versuchsreihen  erweist  mit  aller  Deutlich- 
keit, dass  die  Kieselsäure  bei  unserer  Darreichung  eine  ganze  Beihe 
charakteristischer  Störungen  im  menschlichen  Organismus  hervor- 
surufen  vermag.  Die  Intensität,  mit  welcher  die  Störungen  sich 
entwickeln,  schwankt  nach  der  Menge  der  genommenen  Kiesel- 
säure, wie  auch  nach  der  Individualität  der  einzelnen,  an  den 
Versuchen  beteiligten  Herren.  Aber  es  ist  nicht  zu  leugnen,  dass 
durchweg  bei  den  verschiedenen  angestellten  Versuchen  im  grossen  und 
ganzen  immer  dieselben  Angrififspunkte  für  die  Kieselsäure  sich 
ergeben.  Verf.  teilt  im  folgenden  noch  einmal  das  GesamtresuUat 
mit,  wie  man  es  erhält  aus  einer  vergleichenden  Durchsicht  aller 
einzelnen  Versuche: 

1.  Atmungsorgane. 

In  keinem  Falle  sind  an  den  Atmungsorganen  nennenswerte 
Störungen  aufgetreten. 

2.  Haut.  Auf  der  Haut  bedingt  die  Aufnahme  von  Kiesel- 
säure Akne,  besonders  im  Gesicht,  auf  der  Stirn,  im  Nacken  und 
auf  dem  Bücken,  ferner  Furunkel  mit  unterminierten  Bändern  und 
derb  infiltrierter  Umgebung,  die  bei  denselben  Beteiligten  zweimal, 
sowohl  in  der  ersten,  als  auch  in  der  dritten  Versuchsreihe  auf- 

Bd.xzin.  6 
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traten.  Ferner  ein  eigentümliches,  papalöses  Exanthem  mit  ecliarf 
begrenztem,  rotem  Hof.  Die  Schweisssekretion  war  auffallend  ver- 
mehrt, besonders  an  den  Füssen;  der  Seh  weiss  riecht  stark.  Dami 
wurde  weiterhin  beobachtet  leichtes  Wandlaufen  der  Fflsse,  Auf- 
treten von  hühneraugenähnlichen  Gebilden  an  den  Zehen,  Ab- 
schilfern der  Epidermis  zwischen  den  Fingern  und  Zehen,  Ver- 
mehrung der  Kopfschuppen.  Die  Fingernägel  wachsen  schneller 
und  schmerzen,  die  Bart-  und  Kopfhaare  gehen  stärker  aus. 

8.  Nervensystem. 

Auch  auf  das  Nervensystem  wirkt  die  Kieselsäure,  und  zwar 
zeigte  sich  Eingenommensein  des  Kopfes  von  Druckgefühl,  das 
sich  bis  zum  Kopfschmerz  steigert.  Derselbe  ist  bald  mehr  diflFos 
über  den  ganzen  Kopf  verbreitet,  teils  aber  nur  auf  einzelne 
Stellen  desselben,  auf  Hinterkopf,  Schläfe  und  Stirn  beschrftnkt 
Selbst  Schwindelanfälle  treten  auf.  Die  Augen  brennen  oder 
schmerzen.  Von  Seiten  der  Psyche  zeigt  sich  Müdigkeit  und  Schlaf- 
sucht, Unlust  zu  körperlicher  Arbeit,  Unfähigkeit,  die  Gedanken 
auf  einen  Punkt  zu  konzentrieren,  daneben  aber  auch  erhöhte,  net^ 
vöse  Reizbarkeit  Auch  in  den  Funktionen  des  Rückenmarkes 
treten  Störungen  auf,  wie  Händezittern,  Unsicherheit  in  den  Be- 
wegungen der  Glieder,  allgemeine  Schlaffheit  am  ganzen  Körper 
und  in  den  Gliedern. 

4.  Gefässystem.  Verfasser  hebt  hervor,  dass  hinsichtlich 
des  Gef&sssystemes  nur  sehr  wenig  herausgekommen  ist.  In  einem 
Falle  wird  berichtet  über  Herzklopfen,  über  ein  anfangs  leichtes  An- 
steigen, dann  aber  mit  fortschreitender  Zufuhr  von  Kieselsaure 
leichtes  Absinken  der  Pulsfrequenz.  In  zwei  anderen  Fällen  wird 
über  ein  leichtes  Ansteigen  der  Frequenz  berichtet,  doch  moss  es 
dahingestellt  bleiben,  ob  man  die  Störung  der  Kieselsäureeinwirkung 
zuschreibt  oder  ob  es  Zufall  ist,  umsomehr,  als  im  ersten  Falle 
der  betreffende  Herr  von  der  Verreibung  von  1  g  Kieselsäure  auf 
1000  g  reinen  Milchzucker  bekommen  hat  und  im  zweiten  Falle 
die  Betreffenden  von  der  Aqu.  silicata. 

6.  Verdauungsorgane. 

In  allen  3  Versuchsreihen  bewirkte  die  Aufnahme  der  Kiesel- 
säure auffallende  Stöirungen.  Zuerst  entwickelte  sich  starke  Oas- 
ansammlung im  Darm,  dann  trat  Kollern  und  Gähren  im  Leibe 
auf,  Leibschneiden  z.  T.  sehr  heftig,  mit  Stuhldrang.  Der  Stuhl 
wird  unregelmässig,  bald  ist  er  dann  aber  wieder  plötxlich  weich, 
breiig,  hdlgelb  und  diarrhoisch.    Am  unbequemsten  ist  f ttr  aUe 
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./igten  der  qaUende  Tenesmas,  das  Gef&hl,  als  ob  der  Stahl 
'^iM^  sein  mQsee,  obwohl  er  dabei  nur  sehr  gering  ist. 
i'.  Harnapparat  Nur  die  Aufnahme  reiner  Kieselsäure  bewirkt 
ian  einen  Polyurie  bei  sonst  normalem  Harui  brennende 
•  erzen  in  der  Eichel  beim  Urinlassen,  bei  anderen  dagegen 
une  der  Urinmenge.  Der  Urin  sieht  in  den  letzteren 
Fällen  konzentriert  aus^  riecht  intensiv  nach  Harn,  bis  er  wieder 
reichlich  wird. 

7.  Knochen,  Muskeln  und  Gelenke. 

Hier  hat  die  Aufnahme  von  Kieselsäure  erhebliche  Er- 
scheinungen hervorgerufen  und  zwar  in  allen  3  Versuchsreihen. 
Es  stellt  sich  das  OefflU  der  Schwere  in  den  Beinen  ein  und 
leichte  Ermfidbarkeit  bei  nur  geringer  Anstrengung.  Alsdann 
werden  die  Bewegungen  schwerfiUliger,  man  hat  das  Gefflhl,  als 
konnten  die  Beine  den  flbrieen  Körper  nicht  tragen.  Dazu  kommen 
dumpfe,  tiefsitzende  Schmerzen,  hauptsächlich  in  den  Schienbeinen, 
die  z.  T.  rheumatischen  Charakters  sind  und  an  Intensität  sehr 
wechseln.  Druck  oder  Schlag  auf  die  betreffenden  Knochen  ver- 
stärken  den  Schmerz  nicht.  Aber  auch  an  den  Gelenken  zeigen 
sich  Veränderungen.  Dieselben  werden  steif  und  schmerzen. 
Eigentümlich  fOr  die  Schmerzen  ist,  dass  sie  stets  während 
der  Buhe  beginnen  und  bei  Bewegung  der  Gelenke  allmählich 
nachlassen,  um  ganz  zu  verschwinden.  Am  meisten  sind  von 
den  Schmerzen  betroffdn  Hüft-  und  Kniegelenk,  doch  schmerzen 
zuweilen  auch  Schulter  und  Ellenbogengelenk,  und  die  Gelenke 
an  Händen  und  Füssen.  An  den  Muskeln  macht  sich  mitunter 
ein  spannendes  Gefühl  geltend,  das  sich  bis  zu  Schmerzen  steigert. 
Auch  hier  fällt  die  leichte  Erschlaffung  und  Ermüdbarkeit  auf. 

So  ergiebt  denn  die  Prüfung  doch  Resultate,  welche  sich  mit 
unseren  klinischen  Erfahrungen  decken  und  für  die  Berechtigung 
der  letzteren  eine  Stütze  bieten.  IVindelband. 


«Memorial  de  therapeutique  homoeopathique  par  le  Dr.  P.  Jousset 
et  le  Dr.  Marc  Jousset^  betitelt  sich  ein  Buch,  welches  in  Paris  bei 
Baillitoe  et  fils  erschienen  ist  und  auf  welches  wir  nicht  verfehlen 
wollen,  die  homöopathischen  Kollegen  aufmerksam  zu  machen. 

Wenn  wir  in  der  deutschen  Literatur  auch  viele  einschlägige 
Werke  besitzen,  so  bietet  doch  schon  der  Name  der  Verfasser  eine 
Gewähr  dafür,  dass  hier,  wo  es  sich  um  praktische,  d.  h.  durch 
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die  ErfahniDg  am  Krankenbett  bewährte  homSopathische  Heil- 
aDzeigen  handelt,  jedem  homöopathischen  Arzte  aas  dem  reichet 
Erfahrungsschätze  derselben  Nenes  nnd  la  eigenen  Nachrersiidifli 
Anregendes  geboten  wird. 

Ein  weiterer,  für  nns  bei  EmpfehluDg  des  Baches  mit  mass- 
gebender Faktor  ist  der»  dass  die  Verfasser,  deren  weiter  wissea- 
schaftlicher  Standpunkt  ja  sattsam  bekannt  ist,  sich  nicht  auf  die 
Besprechung  der  homöopathischen  Behandlung  allein  beschrftnkea, 
sondern  auch  aUe  anderen  therapeutischen  Errungenschaften  dsr 
Neuzeit  in  den  Bereich  derselben  gezogen  haben.  So  finden  wir 
an  geeigneter  Stelle  der  Serumtherapie,  Hydrotherapie  o«  s.  w. 
Rechnung  getragen,  vor  allem  aber  auch  allgemeinen  hygienieches 
und  diätetischen  Vorschriften,  und  wo  schnelle,  palliatlTe  Hüfi 
notwendig  ist,  wird  auch  die  allopathische  Behandlnngsweiae  be- 
sprochen. Wir  wissen  ja  aus  Joussets  «Grundgesetien  der  Therapie' 
(s.  Bd.  XXI,  H.  6  d.  Z.),  wie  er  gerade  in  der  palliatiTen  Be- 
handlung der  Allopathie  ihre  ToUe  Berechtigung  zuspricht  und  sie 
als  das  ihr  speziell  zustehende  Wirknngsfeld  bezeichnet 

Es  sollte  kein  homöopathischer  Arzt,  welcher  der  franaösiMhes 
Sprache  weit  genug  mächtig  ist,  um  das  Buch  lesen  zu  können, 
Tersäumen,  es  seiner  Bibliothek  einzuverleiben.  Jeder  Einzelne 
wird  aus  demselben  noch  manches  Neue  schöpfen,  was  er  in  seiner 
Praxis  yerwerten  kann.  B. 


Aus  jöpemden  Zeitschriften. 


Addnm  hydrocyanienm.  Einem  interessanten  Vortrag  tob 
T.  0.  Stonham,  London  (Sitzung  der  Brit.  Hom.  Society,  8.  Januar 
1903)  entnehmen  wir,  mit  Übergehung  der  Symptomatologie, 
folgende  klinische  Hinweise. 

Bald  nach  der  Entdeckung  der  Blausäure  durch  Scheels 
(1782)  wandte  sie  Elliotson  in  Qaben  von  1— 4  0ran  einer  zwei- 
prozentigen  Lösung  gegen  gastrische  Störungen  an.  Es  fand  sich 
Schmerz  im  Epigastrium  mit  Aufstossen,  Singultus,  Übelkeit,  Er- 
brechen, Zusammenschnüren  der  Brust,  Schwindel,  Schlaflosigkeit 
Kopfschmerz;   Verschlimmerung   von    Essen,   Bewegung,   Druck; 
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ferner  Herzklopfen,  pflychisehe  DepresBiODi  Hinfälligkeit.  Wie  man 
sieht,  rein  homöopathiBche  Indikationen. 

Die  Hauptwirksamkeit  bei  Magenleiden  entfaltet  die  BlauBänre 
bei  solchen  nervösen  Ursprangs;  ihre  Wirksamkeit  erstreckt  sich 
auch  nnr  anf  den  Magen,  nicht  anf  die  Gedärme. 

Salivation  ist  ein  herrorragendes  Prflfangssymptom.  Front 
berichtet  von  einem  jnngen  Mann  von  sitzender  Lebensweise,  der 
an  dyspeptischen  Beschwerden  litt^  ausserdem  in  24  Stunden  über 
ein  Liter  Speichel  entleerte.  Acid.  bydroeyanicum,  2—8  Tropfen 
in  Wasser,  dreimal  täglich,  heilte.    (*  Anmerkung.) 

Ein  anderer  interessanter  Fall  von  Front  ist  folgender:  Eine 
Frau  swischen  40  und  60  Jahren  litt  an  heftigen  Magenschmerzen 
mit  Bltttbrechen.  Blausäure  half  schnell,  dafür  trat  Gicht  in  den 
Füssen  ein.  Als  diese  behandelt  wurde  und  nachliess,  kehrten  die 
Magensehmerzen  wieder,  und  dieser  Wechsel  wurde  Terschiedene 
Male  beobachtet 

Manchmal  zeigt  sich  HCy  wirksam  beim  Erbrechen  Schwangerer. 
Blake  (Monthly  Hom.  Review,  1883)  berichtet  einen  eklatanten  Fall 
dieser  Art  Gegeben  wurde  Acid.  hydrocyan.  D 1,  8  mal  täglich  1  g. 
Heilung  in  einer  Woche. 

Von  Krankheiten  des  Zentralnervensystems,  die  der  Blausäure 
zugänglich  sind,  ist  zuerst  der  Sonnenstich  zu  nennen. 

Fall  von  MidgleyCash:  Ein  Farmer,  45  Jahre,  war  8  Jahre 
vorher  von  Sonnenstich  befallen  worden;  seitdem  konnte  er  keinen 
Gedanken  fassen:  es  war  ihm,  als  ob  eine  Wolke  über  das  Gehirn 
zöge.  Gesicht  rot,  gedunsen;  die  Augen  fast  geschlossen,  licht- 
empfindlich, Conjunctivae  gerötet;  schwerfiUlig,  schläfrig  den  ganzen 
Tag.  Abdomen  nach  dem  Essen  angetrieben.  Add.  hydrocyan. 
D  8,  3  mal  täglich  8  Tropfen,  heilte  in  12  Tagen. 

Blausäure  bringt  in  ihren  Vergiftungen  ein  genaues  Bild  von 
Tetanus  hervor,  und  zwar  ist  derselbe  direkt  verursacht,  kein 
Beflexkrampf,  wie  der  von  Strychnin.  Am  meisten  sind  die  Ge- 
sichtsmuskeln,  die  Kiefer,  Nacken  und  Rücken  befallen.  Verfasser 
ffihrt  aus  dem  Brit  J.  of  Hom.  zwei  geheilte  Fälle  von  Tetanus  an. 

Blausäure  verursacht  ferner  Anftlle,  die  den  epileptischen 
genau  gleichen.  Die  praktischen  Erfolge  (Hughes  und  Madden 
haben  ausgedehntb  Versuche  angestellt)  waren  nicht  sehr  er- 
mutigend, indem  die  anfänglichen  Erfolge  nicht  von  Bestand  waren. 

*)  Anmerkiing.  Nach  der  franiSsiflchen  Pharmaoopoe  enthalt  das  officinelle 
Präparat  l*/»»  naeh  der  britiBohen  nnd  amerikaDiselien  27«  BlanB&vre. 
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Verfasser  sieht  den  Grand  der  Misserfolge  darin/  dass  die  Blan- 
säure  auf  die  Medulla  oblongata  wirkt,  w&hrend  die  Epüepaie 
ihren  Sitz  in  der  Hirnrinde  hat. 

Wichtige  Beziehnogen  hat  die  Blausänre  zu  den  Atmonga- 
werkzeugen;  auch  hier  sind  es  fast  ansschlieaalich  Denröse 
Störungen,  welche  durch  sie  geheilt  werden:  Stickhutteni  Krampf- 
asthma,  krampfhafter  Hustenreiz.  Bayes  berichtet  über  dnei 
Fall  von  Bronchialasthmai  das  die  kleinsten  Bronchialverzweigiuigen 
ergriffen  hatte,  mit  gedunsenem  Gesicht,  schwacher  Herztätigkeit, 
grossem  ZusammenschnfirungsgefQhl  im  Kehlkopf  and  neben  dem 
SchlQsselbein.  Acid.  hydrocyan.  D  3  war  ?on  Torzflglicher  Wirknng, 
doch  versagt  das  Mittel  bei  Aathma  häufiger,  als  es  heilt. 

Ebenso  ist  sein  Erfolg  beim  Stickhuaten  onsicheri  troti  der 
Angabe  Ton  Dr.  Granville,  dass  das  Mittel,  rechtzeitig  angewendet, 
jeden  Stickhusten  in  8 — 10  Tagen  abschneiden  könne.  Immeriiin 
erleichtert  es  meist  die  Anfälle. 

Vorzflgliches  dagegen  leintet  das  Mittel  oft  bei  Angina  pec- 
toris. Verfasser  führt  zwei  Fälle  von  Blliotaon  an,  wo  4  Gras 
des  Mittels,  8  mal  täglich,  die  Anfälle  wegbrachten.  Doch  erfolgte  in 
beiden  Fällen  plötzlicher  Exitus  letalis. 

Blausäure  verändert  den  Atmungsrhythmns,  so  daaa  die  In- 
spiration kttrzer  als  die  Exspiration  ist,  mit  verlängerter  Atmongs- 
panse.  Verfasser  berichtet  ausführlich  über  einen  Fall  von  Angina 
pectoris  mit  äusserster  Djspnoe,  Cheyne-Stokes- Atmen,  kaum  fühl- 
barem Puls.  Acid.  hydrocyan.  D  2  brachte  den  Kranken,  einen 
78  jährigen  Mann,  in  10  Tagen  wieder  so  weit,  dass  die  Gefdur 
vorüber  war  und  dass  er  nach  4  Wochen  anaser  Bett  sein  konnte. 

Herzklopfen,  zumal  in  Verbindung  mit  Flatulenz  und  Magen- 
schmerz, weicht  oft  der  Blausäure.  Dagegen  hilft  sie  nichts  bei 
Basedowscher  Krankheit. 

Aus  der  Besprechung  ist  folgendes  hervorzuheben: 

Dyce  Brown  hat  auch  bei  Epilepsie  Dauererfolge  gesehen. 

Glarke  bemängelt,  dass  in  den  vom  Verfasser  berichteten 
Fällen  die  Blausäure  nur  in  niederen  Verdännungen  gegeben  worden 
sei.  Die  Wirksamkeit  der  Orataegustinktur,  die  aus  den  Beeren 
des  Weissdorns  gemacht  werde,  gegen  Herzleiden,  sei  möglicher- 
weise auf  ihren  Gehalt  an  Blausäure  zurfickzuffthren. 

Journal  of  the  Brit.  Hom.  Soc.   April  1908. 

Kr. 
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Anim  trlphyllniiiy  zwei  Fälle.  1.  Eine  94jährige  Dame 
klagte  Aber  einen  äasserst  heftigen  Schmerz  im  rechten  Kiefer- 
gelenk beim  Kauen  nnd  Sprechen,  aber  auch  anfallswelBe  ohne 
diese  Ursachen.  Keine  Entzündung  und  Druckempfindlichkeit  des 
Gelenks.  Qichtische  Veranlagung,  Neigung  zu  BlasenstSrungen. 
Sie  trug  ein  gut  sitzendes  Gebiss;  wenn  sie  es  herausnahm,  folgte 
ein  schwerer  Schmerzanfall.  Das  Leiden  dauerte  ohne  Unter- 
brechung 6  Monate  und  war  in  der  letzten  Zeit  heftiger  geworden, 
auch  aufs  Ohr  fibergegangen.  Belladonna  und  Causticum  taten 
eine  Woche  lang  gut,  dann  kehrte  der  Schmerz  heftiger  zurfick 
und  stellte  sich  auch  beim  Schlucken  ein  mit  einem  Geffihl,  als 
ob  der  Hals  verstopft  sei.  Arum  triphyllum  D  3,  2  stfindlich 
2  Tropfen,  brachte  augenblickliche  Besserung  und  beseitigte  in 
drei  l)Vochen  das  Leiden  Yöllig  und  dauernd. 

Allen  giebt  bei  Arum  triphyllum  an:  Verrenkungsschmerz  im 
Kiefergelenk  beim  Schlucken. 

2.  35]äbiige  Dame,  hatte  sich  wahrscheinlich  durch  Einatmen 
von  Kloakengas  yergiftet.  Es  folgte  ein  heftiger  Anfall  von  eitriger 
Tonsillitis,  auf  diesen  ein  aphthöser  Zustand  der  ganzen  Mund- 
schleimhaut, der  sich  bis  in  den  Rachen  erstreckte.  Die  Lippen 
waren  wund;  an  der  Zungenbasis  stark  erweiterte  Venen.  Dys- 
pepsie und  Flatulenz,  Verstopfung.  PulsatiUa,  dann  Mercur 
besserten  nur  den  Zustand  der  Verdauungsorgane  und  die  Lippen. 
Arum  triphyllum  D8  heilte  in  drei  Wochen  vollständig,  nach  so- 
fortiger Besserung.  Monthly  Hom.  Review.    Dez.  1902. 

Kr. 


BaeilUn  bei  multiplen  tuberkulösen  Geschwfiren. 
Dr.  Croucher  berichtet  fiber  einen  solchen  Fall.  Ein  17  jähriger 
Jfingling,  nicht  ungesund  aussehend,  von  graulichem  Teint,  mit 
langen  Augenwimpern,  blond,  intelligent,  von  beiden  Eltern  tuber- 
kulös belastet,  bekam  einen  wunden  Fleck  an  der  Unterlippe,  der 
nicht  heilen  wollte.  Schorfe  von  abgeheilten  Abscessen  fanden 
sich  auf  dem  Bauch  und  dem  linken  Bein;  auf  dem  linken  Hand- 
gelenk ein  frisches  Ulcus,  Verdickung  und  Ulceration  der  zweiten 
Phalanx  dei  rechten  Mittelfingers,  frische  Abscesse  auf  dem  rechten 
Fussrficken  und  am  rechten  Schulterblattwinkel.  Bisher  mit  Aus- 
kratzen   behandelt.     Dr.   Croucher   verordnet   frische  Luft   und 
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Sonnenbäder,  behandelte  die  AbscesBe  antiseptisch  und  gab  Ba* 
cillin  30,  3  mal  täglich.  Fast  augenblickliche  Bessening,  Töüige 
Heilang  in  einem  halben  Jahr.        Hom.  World,  Febr.  1903. 

Kr. 


DiphtheriestatlstllL  Im  Medical  Century  Jnni  1902  findet 
sich  eine  offizielle  Statistik  des  städtischen  ErankeDhaoaes  ii 
Philadelphia.  Vorbemerkt  mag  werden,  dass  alle  Fälle  bakteriologisch 
nntersucht  and  alle  bakteriologisch  diagnostizierten  mit  Serum  be- 
handelt wurden.  Es  starben  1896  Ton  653  Diphtheriekranken  139, 
>a  26,1  pCt.  Im  Jahre  1897  starben  von  993  Kranken  263, 
SS  26,3  pCt.  Dabei  schwankte  die  Mortalität  in  den  einidfl 
Monaten  sehr  erheblich,  Yon  16  bis  zu  41  pCt 

Die  Oesundheitsbehörde  in  New  York  zählte  tom  11.  ] 
1899  bis  17.  März  1900  8626  DiphtheriefäUe  mit  593  =  16^6  pCt 
Todesfällen,  und  (nicht  in  diesen  Zahlen  einbegriflfen  212  Fälle 
Yon  Kehlkopfdiphtherie   mit   130  =  61,32  pCt.  TodesOUen. 

Kr. 


Alneeng  soll  nach  Dr.  Grosby  ein  yorzfigüches  Mittel 
Singultas  sein.  Er  hatte  selbst  in  seiner  Jagend  daran  gelittan 
und  war  durch  Kauen  yon  Ginsengwurzel  für  drei  Jahre  geheiU 
worden.  Er  versuchte  neuerdings  die  Tinktur  oder  zweite  Ver- 
dünnung und  will  nie  einen  Miaserfolg  bemerkt  haben.  Bei 
Kindern  und  jungen  Leuten  soll  meistens  eine  Gabe  genflgen. 

Hom.  Recorder,  December  1902. 

Kr. 


Die  Homöopathie  in  Amerika.  Bei  der  Eröffnung  der 
58.  Jahresversammlung  des  American  Institute  of  Homoeopathy 
(der  grössten  ärztlichen  homöopathischen  Vereinigung  der  Ver- 
einigten Staaten)  am  17.  Juni  1902  gab  der  Vorsitzende,  Dr. 
James  Wood,  einen  Überblick  über  den  gegenwärtigen  Stand  der 
Homöopathie  in  Nordamerika*)  aus  dem  wir  folgendes  hervor- 
heben: 


♦)  Monthlj  Hom.  Bev.,  1.  Nov.  190S. 
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„Deb  A.  L  0.  H.  kommt  heute  unter  ganz  andern  Umständen 
Büsammen,  als  bei  seiner  ersten  Versammlang  tor  57  Jahren. 
Damals  ein  Kind  mit  nar  40  Mitgliedern,  heute  ein  Biese  mit 
einer  Mitgliederzahl  ton  Aber  2000.  Damals  waren  weniger  als 
3000  homöopathische  Aerzte  in  den  Vereinigten  Staaten,  jetzt 
sind  es  über  15000.  Damals  gab  es  keine  homöopathischen 
Schalen  und  Spitäler,  jetzt  sind  es  20  Colleges  und  340  Kranken- 
häuser, Polikliniken  und  Sanatorien  unter  homöopathischer  Leitung, 
die  einen  Besitz  Ton  vielen  Millionen  von  Dollars  ihr  eigen  nennen. 
Damals  vertraten  nur  zwei  Zeitschriften  die  Homöopathie,  jetzt  82. 
Damals  war  die  homöopathische  Literatur  auf  einige  Lehrbficher 
der  Arzneimittellehre  und  der  Therapie  beschränkt;  jetzt  wird  das 
ganze  weite  Gebiet  der  Medizin  von  solchen  bearbeit,  welche  nach 
unserm  Ähnlichkeitsgesetz  lehren  und  behandeln.  Damals  be- 
deutete eine  Konsultation  mit  einem  Homöopathen  ffir  die  Mit- 
glieder der  sogenannten  ^^regulären  Schule"  soviel  wie  Verruf  bei 
ihren  Kollegen.  Heute  sind  solche  Konsultationen  an  der  Tages- 
ordnung und  finden  offene  Fürsprache  bei  Männern,  welche  in  der 
American  Medical  Association  eine  hervorragende  Stelle  bekleiden. 
Damals,  und  bis  vor  fflnf  Jahren,  wurde  den  Medizinstudierenden 
die  an  einem  homöopathischen  College  zugebrachte  Zeit  nicht  an^ 
angerechnet;  jetzt  sitzen  an  fast  allen  Schulen  der  älteren  Rich- 
tungen auf  einer  Bank  mit  deren  Schülern  auch  homöopathische 
Studenten  und  approbierte  Ärzte.  In  kurzer  Zeit  hat  sich  die 
Welt  in  medizinischen  Dingen  so  gut  wie  in  religiösen  und  poli- 
tischen geänderti  und  wer  es  verkennt,  ist  entweder  zu  kurz- 
mchtig  oder  zu  faul,  um  es  einzusehen.  Auf  die  Verfolgungen 
von  Seiten  der  herrschenden  Schule  folgte  Duldung,  auf  die 
Duldung  Achtung,  und  diese,  wenn  wir  nicht  sorgflUtig 
unsem  Standpunkt  behaupten,  wird  die  Vorstufe  von  Verschmekeung 
sein.'* 

Dr.  W.  Osler,  Universitätsprofessor  an  einer  allopathischen 
Fakultät,  schreibt  in  einer  New  Torker  Zeitung:  Das  vergangene 
Jahrhundert  hat  eine  Revolution  in  der  Krankheitsbehandlung  und 
das  Entstehen  einer  neuen  ärztlichen  Schule  gezeitigt,  welche 
nichts  nach  Allopathie  und  Homöopathie  fragt.  Sie  sucht  rationell 
und  wissenschaftlich  die  Wirksamkeit  alter  und  neuer  Arzneimittel 
zu  studieren/' 

Und  woher  diese  flberaus  gftnstige  Stellung  der  Homöopathie 
in  den  Vereinigten  Staaten?    Weil   ihre  Anhänger  von  Anfang 
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wuBsten,  dasa  sie  bloss  aas  eigener  Kraft  etwas  erreichen 
können  und  demgemäss  nicht  das  Heil  von  Uniyersitäten  und 
behördlichen  Verordnungen  erwarteten«  Gehe  hin  und  tue 
desgleichen!  Kr, 


Kleine  DMen  in  der  AJlopafhie*  Das  Minneapolis  Hom. 
Magazine,  März  1902,  druckt  einen  Vortrag  von  Dr.  Gray  über 
diesen  Gegenstand  ab.  Es  wurden  empfohlen:  Grandosen  (0,06) 
Kali  chloricnm  stfindlich  gegen  foUiculäre  Angina  und  Scharlach, 
Grandosen  Grotoncbloral  halbstfindlich  gegen  Gesichtsneoralgie; 
Natrium  salicylicum  0^2  halbstfindlich  gegen  hartnäckige  Urticaria- 
fälle,  ebenso  Copaivabalsam  tropfenweise. 

Sidney  Ringer  empfiehlt  bei  sogenannter  irritativer  Dyspepsie 
mit  belegter  Zange,  roten  und  prominierenden  Papillen  vor  jedem 
Essen  einen  Tropfen  Solntio  Fowleri;  dasselbe  Mittel  gegen  das 
Erbrechen  und  den  Magenkatarrh  der  Säufer  und  das  Erbrechen 
der  Schwangeren. 

Pilocarpin  0,006  subkutan  hilft  bei  Erysipel.  Ipecacoanha- 
wein  tropfenweise  (alle  Viertelstunde)  ist  hilfreich  gegen  Erbrechen 
infolge  von  Krebs,  ebenso  bei  Kindern.  Gegen  Säuglingserbrechen 
findet  Smith  Galomel  0,06,  Äq.  Galcar.  30,0,  Aq.  comm.  800,0, 
alle  zehn  Minuten  einen  Theelöffel  voll  hilfreich.  Gegen  Katarrh 
bei  Kindern  nfltzt  Tartarus  0,03  auf  300|X)  Wasser,  halbstfindlich 
teelöffelweise.  Kopfschmerz  wird  oft  durch  Nuz  vomicai  tropfen- 
weise, gelindert. 

Eins  der  besten  Mittel  gegen  Gystitis  ist  stfindlich  ein  Tropfes 
Gantharidentinktur.  Dasselbe  Mittel,  3—4  mal  täglich,  ist  hilfreiGh 
gegan  beständigen  Drindrang  mit  Schmerzen  in  der  Prostatagegend 
entlang  der  Harnröhre,  bei  normalem  oder  wenig  schleimhaltigem 
Urin.  Dasselbe  Mittel,  3  mal  täglich,  ist  ein  vorzfigliches  Mittel 
ffir  Frauen  mit  schwacher  Blase. 

Bei  starker  Menstruation  sind  Grandosen  von  Extraet.  secsL 
corn.»  halbstfindlich  6 — 8  Stunden  vor  dem  erwarteten  Beginn  des 
Flusses  gegeben,  von  grossem  Nutzen.  Einfaches  Fieber  weicht 
auf  Halbgrandosen  Aconit,  das  sich  auch  bei  Beginn  von  Schnnplen 
und  Tonsillitis  bewährt.  Schnupfen  mit  reichlichem  Sekret  wticht 
oft  Grandosen  von  Belladonnatinktur.     Apomorphin   V'oo   GFrao, 
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4  mal  täglich,  giebt  oft  heryorragende  Besultate  bei  Stickhueten. 
GaDDabis  indica  Va— Vs  Gran,  3  mal  tiglich,  ist  ein  Yorzttgliches 
Mittel  gegen  Migräne.    Atropin,  ^aoo  Gran,  hemmt  Nachtschweisae. 

Digitalis  in  kleinen  Gaben  ist  eft  bei  Blatongen  Terschiedener 
Herkunft  hilfreioh. 

Bei  stark  geschwollenen  Mandeln  mit  Erstickungsgefahr  tut 
Vt  Gran  Mercur  mit  Kreide  sehr  gute  Dienste,  ebenso  bei  Parotitis. 
Kleine,  oft  wiederholte  Gaben  Calomel  (Vu — Vio  Gran)  helfen 
gegen  Kinderdiarrhoe,  ebenso  bei  GaUerbrechen  Erwachsener. 

Besonders  interessant  an  diesen  Beispielen  ist,  dass  alle  diese 
Mittel  homöopathisch  angeseigt  sind.  Kr, 


LenUtanie.  Nach  den  Verhandlungen  der  British  Hom.  Society 
(2.  Dec.  1M2). 

Galley  Blackley  nennt  zunächst  folgende  Mittel,  welche  theo- 
retisch angezeigt  erscheinen,  aber  in  der  Praxis  noch  zu  wenig 
erprobt  sind. 

Phosphor,  dessen  zerstörende  Wirkung  auf  die  roten  Blut- 
körperchen bekannt  ist,  erzeugt  gleichzeitig  eine  ausgesprochene 
Leucocytose.  Praktische  Versuche  yon  Dr.  Moir  waren  bis  jetzt 
noch  nicht  recht  erfolgreich. 

Andere  hämolytische  Mittel:  Pyrogallussäure,  Nitrobenzol, 
Antipyrin,   chlorsaures  Kali  machen  ebenso  deutliche  Leucocytose. 

Vorübergehende  Leucocytose  wird  femer  beobachtet  nach 
Ergotininjektionen.  Sie  erreicht  ihr  Maximum  nach  drei  Stunden 
und  dauert  im  ganzen  etwa  fflnf  Stunden. 

Salicylsäure  und  ihre  Salze  machen  ebenfalls  Leucocytose. 

Chinin  fibt  eine  unyerkennbare  Wirkung  auf  das  Blut  und 
die  Mils  aus.  Es  vermindert  die  roten  und  yermehrt  die  weissen 
Blutkörperchen.  Die  Milz  warmblfitiger  Tiere  kontrahiert  sich 
einige  Stunden  nach  der  Einführung  mittlerer  Chinindosen.  Die 
weissen  Blutkörperchen  werden  an  Zahl  weniger,  die  Lymphdrflsen 
kleiner;  die  Auswanderung  weisser  Blutkörperchen  aus  den  Gefftssen 
wird  beschränkt.  Andererseits  wird  durch  langdauernden  Chinin- 
missbraucb  die  Milz,  ebenso  wie  durch  Malaria,  vergrössert. 

In   der  Praxis  empfiehlt  B.  bei  primärer  Milzvergrösserung 
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(lienale  Form)  Chinin,  bei  DrfiBenBchwellangen  (lympbatlsche  Form), 
Jod  und  Jodverbindungen,  sowie  Areen. 

Dr.  Epps  macht  darauf  aufmerksam,  dass  Burnett  in  seinem 
Buche  „Diseases  oft  he  Spleen*'  ^1887,)  positive  Erfolge  mit  Oleum 
succini  non  rectificatum,  Thuja  30,  Manganum  aceticum  1,  und 
Natrium  sulfuricum  gesehen  haben  will. 

Dr.  Watkins  hat  in  einem  Fall  erhebliche  Besserung  durch 
Sol  Fowleri  in  Gaben  von  0|25— 0,3  gesehen,  sowohl  was  die 
Milzvergrdsserung,  als  was  die  Zahl  der  weissen  Blntkörperchoi 
betrifft. 

Dr.  Djce  Brown  sah  einmal  an  Heilung  grenzende  Besserung 
durch  Ceanothus,  4  mal  täglich  5  Tropfen,  nachher  Arsenicum 
jodatum  3.  losbesondere  die  enorm  TergrSsserte  Milz  wurde  unter 
dieser  Behandlung  zusehends  kleiner. 

Dn  Stonham  weist  aufBaryum  hin,  das  in  seinen  PrttfuogeB 
sowohl  erhebliche  Uratabscheidungen,  als  auch  Leucocytose  hervor- 
bringe. Baryum  habe  eine  spezifische  Beziehung  zum  lymphatischen 
System,  und  insofern  halte  er  fttr  wfinschenswert,  dass  Versuche 
mit  dem  Mittel,  am  besten  mit  Baryumjodid  angestellt  warden. 

Dr.  Madden  rflgt,  dass  alle  Vorredner  in  ihren  therapeutischen 
Versuchen  nicht  streng  homöopathisch  verfahren  seien.  Ceanothus 
sei  in  Urtinktur,  Phosphor  in  dritter  Verdünnung,  Arsenicum  und 
Chinin  unverdünnt  gegeben  worden.  Nach  seiner  Ansicht  müssten 
bei  einer  so  ausgesucht  konstitutionellen  Krankheit  ganx  kleine 
Gaben  verabreicht  werden.  Am  meisten  Vertrauen  habe  er  zu 
Phosphor  und  Baryum,  allenfalls  auch  zu  Arsen  und  Ferrum. 

Dr.   Speirs    Alezander    sah  von    Phosphor    D6    einHial 
einen  auffälligen,  wenn  auch  nicht  dauernden  Erfolg.    Die  Patientin 
kam  allerdings  schon  in  einem  desperaten  Zustand  zu  ihm. 
Journal  of  the  Brit  Hom.  Soc,  April  1903. 

Kr. 


Magengeschwür  —  Acidum  aceticum.  Dr.  Laird  stdlt 
folgende  Indikationen  auf:  Zunge  Mass,  schlaff,  Speichelfluss,  Durst 
auf  grosse  Mengen  Flüssigkeit,  kalte  Getränke  belästigen  den 
Magen,  obgleich  sie  behalten  werden;  brennender  Schmerz  im 
Magen  mit  Säure,  viel  Oährung,  Erbrechen  der  Speisen,  nagender 
Geschwürsschmerz  an   einer  bestimmten  Stelle  des  Magens;   Un- 
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behagen  im  Mageo,  BcUimmer  um  Mitteroactati  bis  etwas  dicke 
breiigSi  schaumige  Masse  ausgebrochen  wird,  was  Erleichterung 
bringt  Dabei  grosse  Schwäche,  Abmagernng,  blasses,  wachsartiges 
Gesicht,  profuser  Harn  und  Stuhl,  Nachtschweiss,  wassersQchtige 
Schwellungen  der  Füsse,  Ascites.,  Haemorrhagien  aus  Schleim- 
häuten. Im  unterschied  von  Arsen  fehlt  die  Äugst,  der  spärliche 
Urin,  das  Verlangen  nach  kleinen  Mengen  Wasser,  wogegen  bei 
Arsen  die  Nachtschweisse  fehlen.  Es  gleicht  Arsen  in  Beziehung 
auf  die  brennenden  Magenschmerzen  und  der  Berühruuf^senipfiudlich- 
keit  des  Epigastriums,  dem  Blutbrecheu,  der  Verschlimmerung  durch 
kalte  Getränke,  welche  fibrigens  im  Gegensatz  zu  Arsen  behalten 
werden« 

The  Clinique,  Nov.  1902. 
Kr. 


Mastttb  ehronlea  —  Galcarea  fluorica.  Dr*  Clapper 
empfiehlt  das  Mittel  bei  harter,  knotiger  Vergrössernug  der  Mamma 
mit  scharfen,  neuralgischen  Schmerzen  und  danner,  ichoröser  Ab- 
sonderung. Bei  einer  älteren  Dame,  die  im  Verdacht  einer  bös- 
artigen Neubildung  stand,  heilte  eine  2  Va  monatliche  Behandlung  mit 
Calc.  fluor.  D  3  die  Krankheit  Yöllig  ohne  Rezidiv  innerhalb  fOnf 
Jahren. 

N.  Am.  J.  of  Hom.,  Jan.  1903. 

Kr. 


Wehenmiftel^  homoopathisehe.  Dr.  Fischer  in  Chicago 
empfiehlt  vor  allem  4  Mittel:  Actaea  und  Gelsemium  in  tiefen, 
Chamomilla  und  Belladonna  in  hohen  Verdflnnungen.  Actaea  ist 
angezeigt  durch  heftigen  Backenschmerz,  scharfe  Weheu,  die  nach 
der  Vulva  schmerzhaft  hinabdrängeo,  Schmerzhaftigkeit  des  Gervix 
bei  der  Untersuchung.  Gelsemium  ist  von  Nutzen,  wenn  die 
Baucbpresse  schon  arbeitet,  ehe  der  Muttermund  gehörig  erweitert 
ist;  es  befördert  die  Erweiterung  des  Orficium  und  macht  die  Kon- 
traktionen regelmässiger.  Belladonna  und  Chamomilla  passen  bei 
rigidem  Muttermund.  Bei  Belladonna  ist  er  straS  und  heiss,  die 
Patientin  windet  sich  krampfhaft  bei  jeder  Wehe;  das  Gesicht 
ist  gerötet,  die  Augen  injiziert,  die  Lippen  bläulich.    Bei  Chamo- 
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milla  besteht  mehr  eine  nervSse  Hyperästhesie  als  eine  wirUiche, 
abnorme  Wehentätigkeit.  Verfasser  hat  von  diesen  yier  Mitteln 
so  gute  Erfolge  geseheni  dass  er  kanm  nach  anderen  zn  greifen 
nStig  hat.  Med.  Century,  Dez.  1902. 

Kr. 


Sitzungsberichte  des  Berliner  Vereins 
homöopathischer  Ärzte. 


Geschäftlicher  Teil. 
Sitrang  Tom  24.  9.  190S. 

Anwesend  sind  die  Herren  Bastanieri  Borchmann,  Burkhard, 
Breustedt,  Dammholz,  Oisevias  I  und  II,  Jahn,  Eröner,  Leugermann, 
MOller-Eypke,  Windelband,  a.  G.  ein  Arzt  aus  Amerika,  Dr.  ?. 
Zunächst  wird  Qber  die  Aufnahme  des  Herrn  Dr.  Härtung  debattiert 
Zur  Debatte  geben  die  frQheren  YorQbergehenden  Beziehungen  des 
Kollegen  zu  den  Ärzten  Oppermann  und  Enips*Hasse  Anlass. 
Die  Aufnahme  wird  einstimmig  beschlossen,  da  sich  die  gedachten 
Beziehungen  als  einwandsfrei  ergeben. 

Kollege  Windelband  teilt  mit,  dass  Kollege  Kleinschmidt  ans 
Gesundheitsrücksichten  die  Tätigkeit  an  der  Poliklinilc  aufgeben 
wird;  Kollege  Gisevius  senior  erklärt  sich  bereit  f&r  ihn  einzutreten. 

Gisevius  junior  beantragt  einen  Assistenten  für  die  Poliklinik 
anzustellen,  damit  das  Material  besser  verarbeitet,  die  Patienten 
eingehender  untersucht  und  den  einzelnen  Ärzten,  von 
denen  sich  jeder  ein  oder  einige  Spezialgebiete  aussucht, 
klinisch  gesichtet  zugewiesen  werden  können.  Das  Publikum  sei 
heute  durch  die  yielen  spezialistischen  Polikliniken  yerwöhnt 
Dadurch  wäre  dei^  Poliklinik  Tielleicht  wieder  ein  neuer  Au&chwung 
zu  bereiten. 

Windelband  meint,  dass  der  Rückgang  der  Poliklinik  in  den 
letzten  Jahren  dem  häufigen  Wechsel  der  Ärzte  zuzuschreiben  am. 

In  dem  L  und  II.  homöopathischen  Verein  im  Winter  190S/4 
Vorträge  zu  halten,  erklären  sich  bereit  die  Kollegen  Bastanier, 
Breustedt,  Danunholz,  Dermitzel,  Gisevius  n,  Jäger  Brandenburg, 
Kröner. 
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KoUege  Dammholz  beantragt  wiederholt,  dass  der  Verein  den 
Charakter  als  jaristische  Person  erwerben  soll,  damit  er  ein  Mit- 
glied in  den  Arztevereinsbund  entsenden  könne.  Dammholz  wird 
beauftragt,  Erkundigungen  über  die  dazu  nötigen  Schritte  ein- 
zuziehen. Giseviua  junior  beantragt,  der  Verein  solle  die  hinter- 
lasaenen  unveröffentlichten  Papiere  Hahnemanns  zu  erwerben  suchen; 
der  jetzige  Besitier  (Bönninghausen)  habe  keine  Verwertung  fftr 
den  Besitz.  Efentuell  wäre  der  internationale  Eongress  in 
St.  Louis  Ar  die  Beschaffung  der  Mittel  zu  interessieren;  die 
Arbeit  selbst  mfisste  ein  Deutscher  machen,  da  Hahnemanns  Hand- 
schrift fftr  einen  Ausländer  schwer  zu  entziffern  sei.  Es  könnte 
zugleich  eine  deutsche  und  englische  (amerikanische)  Ausgabe  her- 
gestellt werden.  Studien,  welche  Herr  Haie  -  Stuttgart  s.  Z. 
machen  konnte,  schienen  zu  beweisen,  dass  die  Veröffentlichung 
dieser  Handschriften  viel  Wertvolles  und  historisch  Interessantes 
liefern  werden. 

Unter  anderem  finden  sich  darunter  Krankenjournale,  welche 
beweiben,  dass  Hahnemann  sorgfältig  gynaekolog.  Befunde  aufge- 
nommen hat.  Kollege  Gisevius  wird  beauftragt,  Kollege  Schnütgen 
um  seine  Vermittlung  bei  Herrn  Dr.  Bönninghausen  zu  bitten. 

Wissenschaftlicher   Teil: 

Demonstration  eines  elektro-laryngoskopischen  Taschenbestecks, 
auf  Veranlassung  des  Kollegen  Bastanier.  Auf  eine  nähere  Be- 
schreibung des  Apparates  verzichten  wir  und  verweisen  die  Kollegen, 
die  sich  dafür  interessieren,  auf  die  Annonce  der  Firma  W.  Brucks 
Berlin,  Alte  Jacobstrasse  24  in  der  homöopath.  Rundschau  oder 
die  Adresse  des  Herrn  Dannenberg  N.  W.,  Lübeckerstr.  21,  hin, 
welcher  die  Demonstration  des  Apparates  im  Verein  übernommen 
hatte.  Es  soll  hier  nur  besonders  betont  werden,  dass  der  Apparat 
zur  Durchleuchtung  der  Stirn-  und  Kieferhöhle  alles  bisher 
Existierende  bei  weitem  übertrifft. 


SitKung  vom  8.  10. 08. 

Anwesend  sind  die  Herren  Bastanier,  Bree,  Breustedt, 
Dammholz,  Dermitzel,  Oisevius  sen.  und  jun.,  Härtung,  Jahn, 
Windelband,  a.  G.  Arndt,  Dierkes-Paderborn,  Wirz. 

Es  wird  über  den  Eintritt  des  Vereins  in  den  „Leipziger  Ver- 
band der  Arzte  Deutschlands  zum  Schutz  ihrer  wirtschaftlichen 
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iDteressen''  debattiert  Breastedt  and  Oisevias  sprachea  sich 
dagegon  aus,  wegen  der  priueipiell  feindseligen  Haltong  der  alhh 
pathiscben  Ärzte  ans  gegenfiber,  während  die  MehrsaU  der  MitgUeder 
dem  Eintritt  zuneigt,  sn  dem  ja  auch  die  Geotralverein-VerBamndaag 
geraten  bat ;  die  Debatte  darftber  wird  vertagt  Da  in  diesem  Herbit 
kein  Arztekurs  zu  Stande  gekommen  ist,  soll  Kollege  Daamholz  aichnieht 
mehr  darauf  beschrftnken,  die  Kurse  im  ärztlichen  Central-Anzeiger  n 
annoncieren,  sondern  er  soll  die  Einladung  immer  den  jftngstn 
Jahrgängen  der  approbierten  Ärzte  persdnlich  zugehen  lassen. 

Wissenschaftlicher  Teil: 
Vortrag  des  Kollegen  Gisevius  jun.  über  eine  interessante  Epilepsie- 
Heilung  mit  Ferrum  cyanatum;  der  Vortrag  ist  bereits  in  No.  6 
des  22.  Bandes  erschienen. 


Bitrang  Tom  88.  10.  08. 

Anwesend  die  Herren  Bastanier,  Breustedt,  Burkhard^  Dahlka, 
Dammholz,  Dermitzel,  Oisevius  sen.  und  jun.,  Härtung,  Jahn, 
KrOner,  MüUer-Kypke,  Windelband,  a.  G.  Arndt,  Wirz. 

Kollege  Windelband  verliest  Briefe  verschiedener  auswärtiger 
Kollegen,  welche  sich  über  Verweigerung  des  Dispensierrechts  und 
andere  Bedrängnisse  beschweren.  Es  wird  ihnen  entsprechender 
Rat  erteilt. 

Kollege  Dammholz  teilt  mit,  dass  laut  Aussagen  eines  Notan 
der  Erlangung  der  Rechtsfähigkeit  unseres  Vereins  nichts  entg^en- 
steht  Als  Vorteile  der  Rechtsfähigkeit  hebt  Gisevius  jun.  <Us 
Berechtigung  zu  erben,  Verträge  abzuschliessen  und  Eigentums- 
recht auszuüben  hervor,  was  z.  B.  für  die  Erhaltung  der  Biblioth^ 
des  Vereins  sehr  wichtig  werden  kann. 

Der  Verein  beschliesst  einstimmig,  die  Rechtsfähigkeit  erwerbes 
zu  wollen. 

Kollege  Kröner  erklärt  sich  bereit,  in  Zukunft  den  wissen- 
schaftlichen Teil  der  Sitzung  zu  protrokollieren  und  für  die 
Zeitschrift  zu  redigieren. 

Wissenschaftlicher   TeiL 
Vortrag   des  Kollegen   Wirz  über    eigene  Erfahrungen  aas 
seiner  Praxis. 
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Deutsche  homöopathische  Liga 

Am  19.  Februar  dieses  Jahres  hielt  der  Ehrenausschuss  der 
deutschen  homöopathischen  Liga  seinen  ersten  offiziellen  Sitzungs- 
abend  im  Eaiserhof  in  Berlin  nnter  dem  Vorsitz  Seiner  Erlaucht  des 
Herrn  Grafen  Yon  Qörtz  gen.  von  Schlicht  ab,  zn  dem  eine  Reihe  von 
Notabilitäten  geladen  und  erschienen  waren.  Der  Verlauf  des  AbendSi 
der  Zuspruch  der  zahlreich  erschienenen  Gäste  aus  der  besten 
Gesellschaft,  welche  der  grosse  Saal  des  Eaiserhofs  kaum  zu  fassen 
Termochte,  gab  ein  glänzendes  Bild  von  dem  Stande  unserer  Heil- 
methode in  der  Beichshauptstadt  unseres  deutschen  Vaterlandes 
und  gibt  der  Hoffnung  vollauf  Nahrung,  dass  die  Bestrebungen 
der  deutschen  homöopathischen  Liga  im  Publikum  und  unter  den 
homöopathischen  Ärzten  die  gewQnschten  Frfichte  tragen  werden. 
Wir  geben  in  Nachstehendem  den  Inhalt  der  an  diesem  Abend  ge- 
haltenen Vorträge  wieder,  welche  freudigen  und  ungeteilten  Beifall 
bei  der  Zuhörerschaft  fanden  und  den  Vorstand  der  deutschen 
homöopathischen  Liga  ermutigen  werden,  ähnliche  öffentliche 
Kundgebungen  zum  Heile  unserer  guten  Sache  in  Zukunft  zu  ver- 
anstalten. 

L 
Ueber  den  gegenwlrtigeii  Stand  und  die  Ziele  der  Liga. 

Bericht  an  den  Ehrenausschuss  der  deutschen  homöopathischen 

Liga  am  19.  Februar  1904. 

Von  Dr.  med.  Windelband  in  Berlin. 


Hochgeehrte  Versammlung! 

Der  Vorstand  der  deutschen  homöopathischen  Liga  hat  mich 
mit  dem  Auftrag  beehrt;  einen  Bericht  aber  den  Stand  und  die 
Ziele  der  Liga  an  dem  heutigen  Sitzungsabend  des  Ehrenausschusses 
der  deutschen  homöopathischen  Liga  abzustatten.  Der  Bericht 
lautet  folgendermassen: 

Die  Anregung  zur  Grftndung  der  deutschen  homöopathischen 
Liga   gab  das  Entstehen  der  British  Homoeopathic  Association, 
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einer  aas  Arsten  und  Laien  bestehenden  Gesellschaft  zur  Föi'de- 
rang  der  Homöopathie. 

Noch  vor  der  formellen  Gründung  derselben  hatte  sich  ein 
Eomit^  gebildet,  mit  dem  Zweck,  einen  ansehnlichen  Geldfonds 
für  homöopathische  Zwecke  zusammenzubringen.  Bereits  auf  der 
konstituierenden  Versammlung,  am  25.  April  1902,  konnte  der 
Schatzmeister  über  Beträge  von  20000  Mk.  quittieren.  Ein 
reicher  Gönner  stellte  2000  Pfund  =  40000  Mk.  in  Aussicht, 
wenn  in  Jahresfrist  der  Best  bis  zu  10000  Pfund  =  200000  Mk. 
gesammelt  sein  würde. 

Der  25.  April  1902  ist  der  Gründungstag  der  englischen  Ge- 
sellschaft, an  deren  Spitze  der  Earl  of  Cawdor  trat  Gleichzeitig 
wurde  ein  Damenkomit^  gewählt,  welches  ebenso  wie  der  ge- 
schäftsführende Ausschuss,  eine  rege  Tätigkeit  entbltete*  Ak 
Jahresbeitrag  für  ordentliche  Mitglieder  ist  ein  Guinee  =  21  Mk., 
für  ausserordentliche  eine  halbe  Guinee  festgesetzt  Im  ersten 
Jahre  wurden  6000  Mk.  eingenommen,  weitere  100000  Mk.  ge- 
zeichnetl 

Mit  diesen  Summen  konnten  wir  von  Tomherein  nickt 
rechnen,  unser  Bestreben  musste  Tielmehr  dahin  gehen,  einen 
Verein  auf  möglichst  breiter  Grundlage  zu  schaffen  und  dangemBss 
die  Beiträge  möglichst  niedrig  zu  bemessen. 

Wir  hielten  es  für  praktisch,  noch  vor  Gründung  des  neuen 
Vereins  ein  Organ  zu  schaffen,  das  in  der  Hauptsache  die  Werbe- 
tätigkeit besorgt 

Durch  die  Opferwilligkeit  einer  Anzahl  homöopathischer  Ante 
wurden  4500  Mk.  zusammengebracht,  welche  als  Grundstock  für 
die  in  10000  Exemplaren  vom  1.  April  1903  ab  erscheinende 
«Homöopathische  Rundschau*  dienen  konnten.  Die  Bedaktion  hat 
Herr  Dr.  Dermitzel,  die  geschäftliche  Leitung  des  Blattes  Herr 
Walter  Grosse  in  Gharlottenburg,  ein  Fachmann  im  Zeitungeweeen, 
der  zugleich  finanziell  an  dem  Blatt  mit  interessiert  ist,  über- 
nommen. Im  September  Torigen  Jahres  ging  die  „Rundschau"  in 
den  Besitz  einer  Gesellschaft  mit  beschränkter  Haftung  über.  Ihre 
bisherige  Entwickelung  ist  eine  durchaus  günstige  gewesen,  so 
dass  der  Garantiefonds  von  4000  Mk.,  zu  dem  sich  der  Berliner 
Verein  homöopathischer  Ärzte  für  das  zweite  Jahr  terpflichtet 
hatte,  höchstens  zu  '/4  in  Anspruch  genommen  werden  mnns, 
während  im  nächsten  Jahre  die  „Rundschau''  voraussichtlich  auf 
eigenen  Füssen  stehen  wird. 


j 
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Nachdem  die  ,»HomöopAthi8che  Rundschaii''  gegrOmdet  war, 
galt  es,  Leser  und  zagtoich  Mitglieder  der  Liga  au  werben.  Den 
Grundstock  bildeten  150  homöpathische  Ärxte  und  die  TOn  diesen 
geworbenen  Anhänger  unserer  Heillehre. 

Am  26.  Mai  1903  konnte  nach  eifrigem  Vorarbeiten  im  Archi- 
tektenhause in  Berlin  die  homöopathische  Liga  formell  begrttndet 
werden. 

Den  Titel  haben  wir  aus  England  enüehnti  wo  unsere  Schwester- 
gesallschaft ursprünglich  denselben  Namen  führen  sollte«  Wir 
haben  ihn  beibehalten,  um  erstens  einen  prtgnanten  Ausdruck  zu 
besitsen,  der  noch  nicht  f&r  so  und  soviele  Gesellschaften  ver- 
braucht ist,  aweitens  um  die  kampfesfreudige  Tendenx  des  Vereins 
ausaudrQcken. 

Eine  Anzahl  von  Damen  und  Herren  in  hervorragender 
Stellung  haben  sich  auf  vorherige  Anfrage  bereit  gefitnden,  einem 
Ehrenaasschuss  beizutreten,  der  im  wesentlichen  repräsentative 
Funktionen  ansttbty  aber  auch,  wie  der  heutige  Abend  beweist, 
kräftig  zum  Gedeihen  unserer  teuren  Lehre  mitarbeiten  soll. 

An  seine  Spitze  trat  in  dankenswerter  Weise  Se.  Erlaucht 
der  Herr  Graf  von  SchlitZi  gen.  von  GSrtz,  der  verehrte 
Präsident  dieses  Abends,  während  ich  als  Stellvertreter  des  Vor- 
sitzenden des  Ehrenausschusses  berufen  wurde. 

Die  Hauptarbeit  in  der  Liga  besorgt  ein  aus  zehn  Herren, 
sechs  Ärzten  und  vier  Laien  bestehender  Vorstand,  gegenwärtig 
unter  dem  Vorsitz  des  Herrn  Dr.  Eröner-Potsdam. 

Die  Liga  ist  nach  ihrer  formellen  Begründung  ins  Vereins- 
register eingetragen  worden  und  hat  damit  die  Rechtsfähigkeit 
erlangt. 

Bei  ihrer  Begrflndung  zählte  sie  ungefähr  1500  Mitglieder; 
in  den  '/«  Jahren  ihres  Bestehens  ist  sie  auf  Aber  6000  ange- 
wachsen; ausserdem  aber  ist  sie  mit  der  in  SflddeutscUand 
florierenden  Hahnemannia  in  ein  enges  Verhältnis  getreten. 
Nach  der  bisher  getroffenen,  von  der  Hauptversammlung  der 
Hahnemannia  allerdings  noch  zu  genehmigenden  Abmachung  wird 
die  Hahnemannia  sich  künftig  als  „Süddeutscher  Zweig*  der 
Deutschen  homöopathischen  Liga  bezeichnen;  so  dass  dann  unsere 
Mitgliederzahl  die  stattliche  Summe  von  14000  erreicht 

Die  Liga  ist  naturgemäss  im  ersten  Jahre  ihres  Bestehens 
wenig  an  die  Öffentlichkeit  getreten,  da  ihre  Hauptarbeit  durch 
organisatorische  Tätigkeit  in  Anspruch  genommen  wurde.     Der 
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gesehäftsf&hrende  Vorstand  hat  in  jedem  Monat  eine,  manchmal 
auch  zwei  Sitzungen  abgehalten,  wozu  noch  die  Arbeit  in  den 
einzehien  Kommissionen  kam. 

Im  November  1903  wurde  in  Berlin  ein  öffentlicher,  Yon  sahi- 
reichen Personen  besuchter  Vortragsabend  yeranstaltet,  der  solchen 
Beifall  fand,  dass  ein  zweiter  Abend  für  den  8.  M&rz  in  Aossicht 
genommen  ist.  Weitere  Vorträge  werden  im  Laufe  der  n&cbsten 
Wochen  in  Dresden  und  Halle  abgehalten,  mit  verschiedenen 
Städten  schweben  noch  Unterhandlungen. 

Vorläufig  werden  die  Vorträge  noch  von  homöopathischen 
Ärzten  gehalten;  sobald  unsere  Mittel  es  erlauben,  soll  dagegen 
ein  besonderer  Wanderredner  angestellt  werden. 

Ueber  die  weiteren  Ziele  der  Liga  gibt  Ihnen  das  in  ihnm 
Händen  befindliche  Flugblatt  Auskunft. 

Der  Anfang  unseres  Unternehmens  hat  unsere  Erwartungen, 
wir  können  es  mit  Stolz  sagen,  weit  flbertroffen ;  wenn  wir  so  mit 
frischem  Mut  und  gleichem  Eifer  weiterarbeiten,  dann  wird  in 
wenigen  Jahren  die  Homöopathische  Liga  eine  Macht  im  öffent- 
lichen Leben  geworden  sein,  eine  Macht,  der  sich  keine  Regierung, 
kein  Parlament  nichtachtend  gegenflberstellen  kann. 

Dies  der  Bericht,  den  der  Vorstand  dem  Ehrenausschusse 
schuldig  zu  sein  glaubte,  dessen  Persönlichkeiten  die  Bestrebungen 
der  Liga  so  wirkungsvoll  sowohl  ideell,  wie  materiell  unterstütien. 

Gestatten  Sie  mir  nun,  einige  Bemerkungen  an  diesen  Bericht 
zu  knöpfen,  welche  die  hauptsächlichsten  Ziele  der  Liga  betreffen, 
nämlich  die  Errichtung  homöopathischer  Krankenhäuser 
und  die  Erhaltung  unseres  Dispensierrechtes.  Ich  werde  mich 
dabei  möglichst  kurz  fassen,  um  den  anderen  beiden  Herren 
Rednern  för  ihre  jedenfalls  interessanteren  und  umfangreicheren 
Themata  bei  der  Kürze  des  Abends  die  Zeit  nicht  zu  rauben. 

Was  zunächst  die  Errichtung  homöopathischer  Krankenhäuser 
betrifft,  so  werden  die  Notwendigkeit  derselben  und  der  Weg  dasu 
aus  folgenden  Erwägungen  erhellen. 

Die  Homöopathie,  Aber  deren  inneres  Wesen  und  ihren  Wert 
vor  der  heutigen  Versammlung  zu  sprechen,  Eulen  nach  Athen  tragen 
hiesse,  hat  sich  nun  zwar  eine  zweifellos  unerschötterliche  Stellung  in 
der  Welt  erworben,  sie  hat  alle  in  dem  Laufe  eines  Jahrhunderts 
aufgetauchten  zahlreichen  medizinischen  Systeme  siegreich  aber- 
dauert und  zählt  in  ihrem  Mutterlande  nach  Millionen  von  An- 
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bängern.  Etwas  aber  fehlt  ihr  and  das  ist  die  rfickbaltlose  offi- 
zielle AnerkennuDg  der  Regierangen  und  damit  die  volle  Gleich- 
berechtigung mit  der  Schulmedicin.  Denn  das  uns  von  Preussen, 
Hessen,  Bremen  und  einzelnen  sächsischen  Herzogtümern  gewährte 
Dispensierrecht«  an  sich  von  unschätzbarem  Werte,  ist  immer  nur 
ein  halbes  Zugeständnis  und  ein  dürftiger  Brocken  dem  gegenüber,  was 
wir  nach  unsern  Leistungen  zu  verlangen  das  volle  moralische  Recht 
haben,  das  aber  sind  öffentliche  Krankenhäuser,  Lehrstühle  an  den 
Universitäten,  Laboratorien  für  wissenschaftliche  Untersuchungen, 
öffentliche  Ämter  und  Würden.  — 

Der  Gang  der  Entwickelung,  den  die  Homöopathie  seit  ihrer 
Entstehung  zurückgelegt  hat,  wird  gekennzeichnet  durch  das  Wort 
„Selbsthilfe,  und  konnte  bei  dem  Mangel  der  genannten,  für  eine 
medicinische  Schule  notwendigen  Vorbedingungen  nur  ein  lang- 
samer sein.  Schritt  für  Schritt  von  einer  Heilung  zur  andern, 
verfolgt  und  angefeindet  von  allen  Seiten,  haben  die  homöopathischen 
Ärzte  einen  Widerstand  überwinden  müssen,  der  nicht  immer  mit 
den  loyalsten  Mitteln  geübt  wurde,  und  so  stagnierte  der  Fluss 
der  Homöopathie  und  geriet  in  ein  träges  Fahrwasser,  bis  unsere 
Gegner  einen  Weg  beschritten,  den  bis  dahin  zu  betreten  uns 
das  ärztliche  Taktgefühl  und  die  ärztlichen  Standesrücksichten 
verboten,  d.  h.  die  Öffentlichkeit.  Damit  gaben  sie  uns  aber  das 
Recht,  als  öffentlich  Angegriffene  auch  in  der  Öffentlichkeit  zu 
antworten  und  an  die  massgebende  öffentliche  Meinung  zu 
appeUieren,  die  wir  nicht  zu  scheuen,  sondern  deren  Urteil  heraus- 
zufordern wir  jetzt  die  Pflicht  hatten.  Und  das  haben  wir  durch 
Gründung  unserer  Poliklinik,  durch  öffentliche  Vorträge,  Abhalten 
TOn  Lehrkursen  usw.  reichlich  und  mit  vorzüglichem  Erfolg  getan. 
Hauptsächlich  aber  haben  wir  deshalb  die  deutsche  homöopathische 
Liga  ins  Leben  gerufen.  — 

Wenn  wir  nun  nicht  nur  unsere  Existenzberechtigung,  sondern 
vor  allem  die  grossartigen  Vorzüge  unserer  Heilmethode,  sowohl 
in  wissenschaftlicher  als  auch  in  wirtschaftlicher  Beziehung  er- 
weisen wollen,  so  bedürfen  wir  dazu  vor  allem  öffentlicher  Kranken- 
häuser, in  denen  wir  auch  unsre  Lehre  weiter  ausbilden  und  uns 
durch  Lehrtätigkeit  neuen  ärztlichen  Nachwuchs  bilden  können. 
Nicht  in  letzter  Reihe  steht  aber  auch  die  Notwendigkeit,  unsern 
eigenen  Anhängern  eine  Stätte  zu  schaffen,  wo  sie  in  Fällen  der 
Not  nach  der  Heilmethode  behandelt  werden  können,  der  sie  sonst 
Leib  und  Leben  anvertrauen. 


g6  ZdtBQhrifl  des  Boriiner  VeieiMi  hmSopstUnher  Aente. 

Darom  richte  ich  die  dringende  Bitte  an  den  EhranaoBBchnBs: 
Unteratatzen  und  mehren  Sie  unsere  Liga,  damit  wir  dnrch  ue 
Mittei  fwhaffen,  mS^chst  riel  homöopathische  Krankenh&Qser  m 
gründen  und  in  erhalten. 

Die  erfreoliche  Tatsache,  dass  unser  Berliner  homöopafhiaches 
Krankenhaus  unter  Dach  und  Fach  steht  und  zum  Herbste  dieees 
Jahres  eröffnet  werden  whrd,  bietet  den  nSchsten  Anstoss  zur  Be- 
tätigung der  werktätigen  Bestrebungen  des  Ehrenausschusses  und 
der  gesamten  deutschen  homöopathischen  Liga. 

Was  den  zweiten  Punkt  betrifft,  so  brauche  ich  Aber  den 
Wert  des  Dispensierrechts  hier  auch  keine  Worte  zu  ver- 
lieren. Sie  alle  wissen,  dass  es  Ilir  und  unser  grossester  Schutz 
ist.  Auch  in  bezug  auf  die  Erhaltung  dieses  Rechtes  mfissen  wir 
die  Öffentlichkeit  in  Anspruch  nehmen. 

Wie  Sie  wissen,  hat  die  preusslsche  Regierung  im  Jahre  1843 
ein  Reglement  erlassen,  dass  heute  noch  Gesetzeskraft  hat,  wonach 
es  jedem  praktischen  Arzte  in  Preussen  erlaubt  sein  soll,  dia 
nach  homöopathischen  Grundsätzen  bereiteten  Arzneien  selbst  su 
dispensieren,  sobald  er  seine  Befittiigung  dazu  durch  ein  tot 
dem  Ministerium  abzulegendes  pharmaceutisch  -  homöopathisches 
Examen  nachgewiesen. 

Dieses  Dispensierrecht,  in  den  Augen  unserer  Qegner  ein 
unberechtigtes  Privileg,  in  den  unsrigen  ein  notwendiger,  gesetz- 
licher Schutz,  ist  nun  unsem  Gegnern,  Apothekern  wie  Ärzten, 
ein  Dom  im  Auge.  Fast  bei  jedem  Ministerwechsel  erneuern  sich 
die  Angriffe  gegen  dasselbe.  Im  Jahre  1897  hatte  zuletzt  der 
Minister  Bosse  eine  Verfägung  erlassen,  die  das  Dispensieirrecht 
erheblich  einschränkte  und  Air  die  Zukunft  illusorisch  machte. 
Dagegen  nahmen  wir  die  Öffentlichkeit  in  Anspruch  und  eine  von 
vielen  Tausenden  aller  Stände  unterschriebene  Petition  an  das 
Gesamtministerinm  hatte.  Dank  der  Einsicht  dieser  Behörde  und 
namentlich  des  ehemaligen  Reichskanzlers,  Fürsten  von  Hohenlohe 
den  Erfolg,  dass  dieser  Erlass  wieder  aufgehoben  wurde. 

Im  vorigen  Jahre  sind  nun  vom  Ärzteverbande  und  den 
Apothekerverein  wieder  Aufforderungen  an  das  Ministerium  er- 
gangen, das  Recht  wieder  aufeuheben.  Gegen  diese  Bestrebungen 
haben  wir  dem  Herrn  Minister  unsre  sachgemässen  Einwendungen, 
namentlich  aber  die  Belege  fär  146  Fälschungen  unterbratet, 
welche  in  letzterer  Zeit  in  sogenannten  homöopathischen  Apotheken 
begangen  worden  sind.    Sollten  wir  wider  Erwarten  mit  unserer 
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Abwehr  nicht  dorchdringen,  so  mÜBsen  wir  auch  in  dieser  An- 
gelegenheit die  breiteste  Öffentlichkeit  in  Anspruch  nehmeo.  Ein 
wie  mißhtiger  Faktor  dieselbe  ist,  zeigt  folgender  Vorgang: 

Gegen  die  von  dem  hessischen  Ministeriam  im  yorigen  Herbst 
erlassrae  Verfügung,  welche  znm  1.  Januar  dieses  Jahres  die 
Dispensierfreiheit  der  homöopathischen  Ärzte  aufhob,  ist  bei  den 
hessischen  Volksvertretuugen  eine  Petition  eingereicht  worden, 
welche  40000  Unterschriften  von  Hoch  und  Niedrig  aufweist 
(40000  bei  einer  Einwohnerzahl  von  1000000).  Der  Erfolg  war 
der^  dass  vor  der  Beratung  im  Plenum  von  zwei  verschiedenen 
Parteien  angehSrigen  Abgeordneten  der  Antrag  mit  Erfolg  gestellt 
wurde,  die  Regierung  aufeufordem,  die  geplante  Massregel  am 
1.  Januar  nicht  in  Kraft  treten  zu  lassen,  sondern  die  Entscheidung 
SU  verschieben,  bis  die  Angelegenheit  im  Plenum  durchberaten  sei. 
Hierauf  ging  die  hessische  Regierung  ein.  Femer  wurde  neuer* 
dings  bei  Beratung  der  Angelegenheit  im  Plenum  von  der  dazu 
niedergesetzten  Kommission  unter  Zustimmung  aller  Parteien  der 
Beschluss  geftisst,  die  Regierung  zu  ersuchen,  die  Vertagung 
gänzlich  zurSckzunehmen. 

Deshalb  richte  ich  an  Sie  die  Bitte:  Nehmen  Sie  sich 
nötigenMs  auch  dieser  Angelegenheit  mit  regem  Interesse  an! 


IL 
Ueber  die  Wirksamkeit  kleinster  Mengen. 

Vortrag,  gehalten  beim  Sitzungsabend  des  Ehrenausschusses  der 
homöopathischen  Liga  in  Berlin  am  19.  Februar  1904 

von  Dr.  Kroner  in  Potsdam. 
Hochvwehrte  Versammlung!  Immer  wieder  muss  man  von 
gegnerischer  Seite  dem  Einwand  begegnen,  dass  die  Homöopathie 
sich  allein  schon  durch  die  wahnwitzige  Verdfinnnng  ihrer 
Arzneien  selbst  richte.  Und  auch  manchem  unter  Ihnen  mag  um 
eine  Antwort  bange  sein,  wenn  ein  Spötter  mit  dem  altbeliebten 
Einwand  kommt,  eine  homöopathische  Arznei  enthalte  etwa  soviel 
wirksamen  Stoff,  als  wenn  man  einen  Tropfen  Medicin  in  den 
Bodensee  schütte  und  in  Strassburg  einen  Teelöffel  voll  Rhein- 
wasser  «annehmen  wollte.  Wollten  wir  solchen  Einwänden  gegen- 
aber  auf  die  tausendfältigen  Erfahrungen  hinweiseui  welche  wir 
mit  nnsem  hohen  und  höchsten  ArzneiverdCLnnungen  am  Kranken- 
bett erreichen,  auf  die  Prüfungen,  welche  mit  denselben  hoch- 
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verdfinnten  Arzneimitteln  am  Gesunden  erhalten  worden  sindi  so 
wfirde  uns  kein  Gegner  glauben  —  also  lassen  wir  fOr  heute  alle 
diese  Orflnde  bei  Seite  und  holen  wir  unser  Bftstzeug  ans  Gebieten, 
die  auch  von  unsera  Gegnern  als  wissenschaftlich  anerkannt  werden. 

Die  Art  und  Weise  der  Zubereitung  homöopathischer  Arzneien 
darf  ich  wohl  als  bekannt  voraussetien  und  bemerke  nur,  daas  wir 
deutschen  Arzte  uns  der  Mehrzahl  nach  in  der  Regel  der  3. — 6.  De- 
zimalpotenz bedienen,  gleich  einer  tausend-  bis  millionenfachen 
Verdannungy  dass  wir  aber  in  geeigneten  FSllen  auch  viel  höhere 
Verdflnnungen  anwenden. 

Über  die  Art  und  Weise,  wie  wohl  derartige  enorm  yer- 
dünnte  Stoffe  noch  wirken  können,  kann  ich  heute  abend  mich 
nicht  des  Näheren  auslassen.  Als  das  Thema  meines  heutigen 
Vortrags  aber  stelle  ich  auf:  Aus  den  verschiedeaen  Gebieten  der 
Naturwissenschaft  durch  allgemein  anerkannte  Tatsachen 
nachzuweisen,  dass  selbst  unglaublich  kleine  Stoffmengen 
deutlich  merkbare  Wirkungen  hervorbringen. 

ünsre  Beweise  holen  wir  her  sowohl  aus  der  belebten  wie  der 
unbelebten  Natur.  Wenn  wir  der  ersteren  den  Vortritt  lassen, 
80  geschieht  es  deshalb,  weil  diese  Tatsachen  zum  Teil  schon 
länger  bekannt  sind,  während  die  schlagenden  Beweise  aus  der 
Physik  und  Chemie  erst  eine  Errungenschaft  der  letzten  Jahre 
darstellen. 

Beginnen  wir  also  mit  der  belebten  Natur  und  innerhalb 
dieser  mit  der  Pflanzenwelt.  Hier  kommt  zuerst  in  Betracht 
die  Wirksamkeit  verschiedener  Stoffe  auf  das  Wachstum  der 
Pflanzen. 

Oft  genug  ist  in  unsrer  Litteratur  auf  die  grundlegenden 
Versuche  von  Professor  Hugo  Schulz  in  Grei&wald  hin- 
gewiesen worden.  Er  bediente  sich  zum  Nachweis  der  Wirksam- 
keit sebr  verdünnter  Stoffe  des  giftigen  Quecksilbersublimats  und 
studierte  dessen  Einwirkung  auf  Hefezellen  und  fand,  dass,  wie 
ja  allgemein  bekannt,  Sublimat  in  Verdannungen  bis  auf  1:20000 
auf  das  Wachstum  der  Hefezellen  vernichtend  oder  wenigstens 
hemmend  einwirkt.  Dann  kommt  ein  Verdflnnungsgrad,  welcher 
die  Hefezellen  in  ihrem  Wachstum  nicht  beeinflusst;  treibt  man 
aber  die  Verdflnnung  noch  weiter  (auf  1 :  500  000  und  höher),  so 
findet  man  merkwürdigerweise  das  Gegenteil  des  vorher  Be- 
obachteten: die  Hefezellen  wachsen  rascher,  als  die  ohne  Sublim&t- 
zusatz.    Hierdurch  ist  bewiesen,  dass  Sublimat  in  millionenfacher 
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Verdfinnung  auf  PflanienzeUen  wactastombefdrdernd,  also  günstig 
einwirkt.  Wenn  das  bei  der  verhältnismässig  einfiich  organisierten 
Pflanzenzelle  der  Fall  ist,  so  schliessen  irir  doch  sicher  nicht  mit 
Unrecht,  dass  auf  den  viel  feiner  organisierten  tierischen  oder 
menschlichen  Organismus  eine  solche  millionenfache  Verdünnung 
von  Sublimat  ebenfalls  in  irgend  einer  Weise  einwirken  kann. 
Und  unsre  Erfahrungen  geben  uns  recht:  Sublimat  in  einer  Ver- 
dfinnung von  etwa  Eins  zu  einer  Million  ist  ein  vorzügliches  Mittel 
zur  Bekämpfung  der  gefährlichen  Ruhr  und  ruhrartiger  Durchfälle. 

Die  Schulzschen  Untersuchungen,  obgleich  von  niemand  wider- 
legt, findet  man  nirgends  in  der  Schulmedidn  angeführt,  obgleich 
sie  für  die  ganze  Heillehre  von  einschneidendster  Wichtigkeit  sind. 
Warum?  Sie  sind  Wasser  auf  die  Mühle  der  b&sen  Homöopathen. 
Widerlegen  kann  man  sie  nicht,  also  totschweigen!  Das  ist  be- 
quem und  ungefährlich. 

Hat  Schulz  seine  Untersuchungen  direkt  mit  Beziehung  auf 
das  homöopathische  Prinzip  des  Similia  Similibus  gemacht,  so 
werden  seine  Untersuchungen  glänzend  bestätigt  durch  Männer 
der  Botanik,  welche  bei  ihren  Experimenten  gar  nicht  an  Homöo- 
pathie und  Ahnlichkeitsgesetz  gedacht  haben. 

Low  stellte  fest,  dass  Uransalze  bis  zu  einer  Lösung  von 
0,06  o/o  auf  junge  Erbsen-  und  Haferpflanzen  giftig  wirken.  Bei 
einer  Verdünnung  von  0,0lo/o,  also  Vioooo,  gleich  der  homöopathischen 
vierten  Dezimalpotenz,  ergab  sich  dagegen  ein  vermehrtes  Wachs- 
tum der  Pflanzen.  Ebenso  wirken  nach  Low  Manganverbindungen 
in  grösseren  Mengen  hemmend,  in  kleineren  fördernd  auf  das 
Pflanzenwachstum. 

Höchst  interessante  Versuche  haben  neuerdings  einige  fran- 
zösische Botaniker  angestellt.  Bereits  1876  hatte  ein  Deutscher, 
Böhm,  die  überraschende  Tatsache  entdeckt,  dass  Bohnen  zwar 
in  Quellwasser,  aber  nicht  in  destilliertem  Wasser  zum 
Keimen  zu  bringen  waren.  Er  glaubte,  dass  dies  die  Folge 
des  fehlenden  Ealkgehaltes  in  letzterem  sei;  aber  zwei  Franzosen, 
Deh6rain  und  Demoussy,  fanden  heraus,  dass  daran  der  ganz 
minimale  Kupfergehalt  des  destillierten  Wassers  (welches  aus 
kupfernen  Kesseln  verdampft  wird)  schuld  ist  Legte  man  die 
Samen  in  ein  destilliertes^Wasser,  welches  aus  gläsernenJRetorten 
fiberdestilliert  war,  so  keimten  sie  sehr  gut,  dagegen]Tunterblieb 
die  Keimung,  sobald  man  eine  Kupfermünze  in  dieses  Wasser 
legte.    Dieselben  Resultate  erhielt  ein  anderer  Franzose,  H.  Coupin, 
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bei  anagedehnten  Keimvenachen  mit  WeiienkSrnern.  Er  iud, 
dasB  unter  allen  Pflanzengiften  das  Enpfer  am  sttrkaten  BcbAdigend 
auf  das  Wachstum  der  Wurzeln  wirkte,  und  zwar  nocli  in  einer 
Verdünnung  Ton  1 :  700  000  000,  d.  h.  in  einer  Verdflnnung,  welche 
ann&hemd  der  neunten  homSopathischen  Dezimalpotenz  entqprichtl 
Ako  diese  ungeheure  Verdannung  yermag  noch  giftig  zu  wirken, 
und  wahrscheinlich  wflrden,  wie  es  bei  den  Löwschen  Yerzuchen 
der  Fall  war,  noch  höhere  Yerdflnnungsstufen  wachstumsfi^rdemd 
gewirkt  haben,  so  dass  eine  WkkMimkeit  noch  kleinerer  Mengen 
erwiesen  worden  wftre.  Doch  wir  wollen  uns  schon  dankbar  damit 
begnügen,  dass  ein  Botaniker  unwiderieglich  nachgewiesen  hat, 
dass  eine  neunte  homöopathische  Verdftnnung  nicht  destUliertes 
Wasser  oder  Spiritus  ist,  sondern  ein  sehr  reales  Gift  fttr  lebende 
Organismen  sein  kann. 

In  derselben  Bichtung  bewegen  sich  die  Untersuchungen 
Nftgelis/)  auf  die  ich  heute  abend  nicht  näher  eingehen  wQL 
Auch  dieser  Forscher  hat  nachgewiesen,  dass  Kupfer  noch  in 
einer  Verdflnnung  Ton  Eins  auf  tausend  Millionen  giftig  suf 
Pflanzenzellen  (speziell  Algen)  einwirkt. 

Merkwürdige  Besnltate  gibt  femer  die  Beobachtang  der  Be- 
fruchtungSYorgänge  bei  niederen,  nicht  blühenden 
Pflanzen,  wie  den  FamkriLutem  und  den  Moosen.  Die  BebwAr 
tung  findet  hier  meist  so  statt,  dass  weibliche  Zellen  (Eizellen) 
und  minnliche  Zellen  (Samenzellen)  durch  besondere  Organe  ab- 
gesondert  und  zerstreut  werden  und  es  dann  dem  Znfill  über* 
lassen  bleibt,  ob  eine  mSnnliche  mit  einer  weiblichen  Zelle  sich 
zur  Bildung  eines  neuen  Pflänzchens  verbinden  kann.  Aber  die 
Natur  hat  es  weise  eingerichtet,  dass  nicht  der  Zufall  allein  waltet, 
sondern  dass  die  männlichen  Zellen  durch  die  weiblichen  angelockt 
werden,  wie  verstandbegabte  Wesen.  Die  schar&innigen  Botaniker 
haben  auch  herausgefunden,  dass  bestimmte  chemische  Stoffe  es 
sind,  welche  die  Samenzellen  anziehen,  und  zwar  hat  man  bei 
Famkräutern  die  Apfelsäve,  bei  den  Moosen  Zucker  als  soiehea 
Lockmittd  aufgefunden.  Man  kann  da  ein  sehr  niedlidieB 
Experiment  machen:  in  ein  Gtofilss  mit  Wasser  bringt  man  männ- 
liche Samenzellen  von  Farnkräutern  und  Moosen  durcheinander. 
Hinein  stellt  man  ferner  verschiedene  feine  Olasröhrchen  (wie 
Sie  wissen,  steigen   in   solchen   die  Flüssigkeiten  aufwärts  und 
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luBon  sieh  nicht  ohne  weiteres  ansgieuen),  die  «it  ganz  irer- 
dttnnten  LSsnngen,  teUs  von  Apüdsänrei  teile  von  Zucker  gefüllt 
sind*  Alsbald  setzen  sich  die  Samenzellen  in  Bewegung  und 
schwimmen  nach  den  Olasröhrehen  zu  und  in  dieselben  hinein. 
Und  meriPRrOrdigi  keine  verfehlt  ihr  Ziel.  Die  Famkrautsamen 
Buchen  sich  mit  unfehlbarer  Sicherheit  die  Röhrchen  mit  Apfel- 
Biure,  die  Mooszellen  die  mit  Zucker  gefttllten.  Und  ihren  Weg 
finden  sie  noch|  wenn  die  betreffenden  Stoffe  in  den  Röhrchen  auf 
diu  Hunderttausendstel  verdttnnt  sind,  also  in  dem  Wassergefifais 
eine  noch  grössere  Verdünnung  herrscht.  Bedenken  Sie  femer, 
dass  die  ungemein  kleinen  Stoffmengen  nicht  nur  im  allgemeinen 
eine  lebhaftere  Bewegung  der  Samenzelten  herrorrufsny  sondern 
dass  in  denselben  höchst  kompUzierte  Vorginge  ausgelöst  werden, 
nlmlich  eine  Art  Wahrnehmen  der  Richtungi  aus  welcher  das 
Lockmittel  strömt,  und  eine  zweckmässige  Bewegung  nach  dieser 
Bichtung  hin  —  ist  es  nicht  erstaunlich,  mit  wie  feinen  Hilfs- 
nitteb,  mit  wie  unendlich  kleinen  Mengen  die  Natur  arbeitet? 
Und  ist  es  dann  ungereimt,  anzunehmen,  dass  die  viel  höher  or- 
ganisierten tierischen  und  menschlichen  Zellen  timlich  auf  ganz 
minimale  Reize  reagieren?  Bedenken  wir  weiterhin,  dass  Apfel- 
siure  und  Zucker  nur  die  allgemeinen,  fftr  die  ganze  Familie 
wirksamen  Anziehungsstoffe  darstellen,  dass  aber  daneben  noch 
spezifische  Artstoffe,  deren  chemische  Natur  noch  nicht  be* 
kannt  ist,  wirksam  sind,  um  eine  Samenzelle  stets  nur  zu  einer 
Eizelle  you  derselben  Art  hinzulocken,  Stoffe,  deren  Menge  noch  weit 
hinter  jenen  mehr  allgemein  wirkenden  Stoffen  zurfiokbleibt,  so 
kommen  wir  noch  weiter  in  die  homöopathischen  Verdftnnungen 
hinein. 

Noch  ein  hfibsches  Beispiel  aus  der  Pflanzenkunde  terdanken 
wir  Darwin.  Er  hat  rin  grösseres  Werk  tkber  insektenfiressende 
Pflanzen  geschrieben.  Eine  der  bekanntesten  ist  der  rundbllttrige 
Sonnentau  (Drosera  rotundifoHa),  der  bei  uns  an  feuchten,  moosigen 
Stellen  Torkommt  Die  kleinen  Blättchen  dieser  Pflanze  sind  mit 
Hürchen  dicht  besetzt,  von  denen  jedes  ein  kleines  Drfischen  trügt, 
welches  einen  klebrigen  Salt  absondert  Fliegt  ein  kleines  Insekt 
auf  ein  solches  Blättchen,  so  Uebt  es  zunächst  fest,  aber  alsbald 
fängt  das  Blatt  an,  Aber  seinem  Opfer  zusammenzuklappen,  die 
Drfischen  sondern  stärker  ab,  und  zwar  einen  Saft,  welcher  Fleisch 
zu  Terdauen  im  stände  ist;  und  so  wird  das  Insekt  von  der  Pflanze 
förmlich  au^efreesen.    Darwin  hat  nun  untersucht,  welche  Stoffe 
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im  Staude  sind,  die  Drüsen  der  Sonnentaublätter  zur  Absondemng 
anzuregen.  Als  einen  solchen  &nd  er  das  phoaphorsaore  Ammo- 
niak, und  er  fand  auch,  dass  dasselbe  noch  in  einer  Verd&nnnng 
von  1:20000000  die  Drfisen  reizt. 

Aus  dem  Tierreich  fehlt  es  uns  auch  nicht  an  lehrreichen 
Beispielen  fDr  die  Wirkung  ganz  verschwindend  kleiner  Mengen. 

An  die  oben  besprochenen  Versuche  mit  der  Wirkung  sehr 
verdfinnter  Oifflösungen  auf  Pflanzen  erinnern  einige  Experimente, 
welche  Sand  mit  Infusorien  anstellte.  Erfand,  dass  Arsenik- 
löBungen  bis  zu  Viooooo  die  Tiere  töteten,  Vi^ooooo  ihre 
Teilung  (die  Fortpflanzung  dieser  Geschöpfe  geht  durch  einfttche 
Teilung  vor  sich)  noch  verlangsamte,  während  bei  Vsoooooo  eine 
geringe  Beschleunigung  des  Teilungsvorganges  zu  bemerken  war, 
und  in  einer  Lösung  von  ^/looooooo  in  acht  Tagen  doppelt  soviel 
neue  Exemplare  vorhanden  waren  als  in  demselben  Wasser  ohne 
Arsenikzusatz.  Also  auch  hier  finden  wir^  wie  so  oft  in  der  be- 
lebten Natur,  die  Grundlage  unseres  homöopathisohen  Heilsystems 
bestätigt:  Massive  Gaben  und  Giftwirkung  einerseits,  hohe  Ver- 
dünnung und  Belebung  andererseits. 

Niemand  wird  ferner  bestreiten,  dass  unser  Geruchssinn, 
und  noch  mehr  der  mancher  Tiere,  unglaublich  geringe  Mengen 
von  Dflften  wahrzunehmen  vermag.  Möchten  sich  die  Widersacher 
der  Homöopathie  doch  einmal  klar  machen,  wie  wenig  Stoff  genftgt, 
um  noch  gerochen  zu  werden.  Fflr  einige  stark  riechende  Sub- 
stanzen hat  man  ganz  unglaubliche  Werte  festgestellt.  So  kann 
man  Chlorphenol  noch  in  einer  Verdünnung  riechen,  welche  der 
11.  homöopathischen  Potenz  entspricht,  während  Mercaptan  (eine 
Schwefelverbindung)  noch  in  der  dreizehnten  Verdünnung  ge- 
rochen wird. 

und  doch  sind  diese  Angaben  noch  viel  zu  niedrig  gegriffeiL 
Richtig  ist  daran  nur^  dass  man  das  Mercaptan  als  solches  nur 
bis  zur  dreizehnten  Verdünnung  riecht. 

Darüber  hinaus  aber  tritt  bei  vielen  Stoffen  die  merkwürdige, 
wenngleich  mit  den  Gesetzen  der  Homöopathie  völlig  im  Einklang 
stehende  Tatsache  in  die  Erscheinung,  dass  der  Geruch  seinen 
Charakter  verändert;  er  wird  feiner;  aus  üblen  Gerüchen  werdm 
Wohlgerüche.  Das  ist  eine  in  der  Parfümeriechemie  wohlbekannte 
Tatsache. 

Z.  B.  ist  der  Geruchstoff  der  Veilchen  auf  künstlichem  Wege 
hergestellt  worden.    Atmet  man  diesen  in  einer  grösseren  Eonzen- 
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tration  ein,  so  riecht  er  nicht  nach  Veilcheui  BOndern  nach  Him- 
beeren, in  noch  grössern  Mengen  nach  Gedemholz.  umgekehrt 
werden  übehriechende  Sto£fe  in  gehöriger  Verdflnnnng  zu  Wohl- 
gerflehen«  So  ist  im  ätherischen  öl  der  JasminblQten  ein  Stoff 
enthalten,  der  bei  der  Fäulnis  im  Darm  entsteht,  das  Indol,  und 
nur  die  homöopathische  Verdfinnang  ist  es,  welche  diese  lietamor- 
phose  zustande  bringt. 

Derartige  Beispiele  Hessen  sich  noch  in  grosser  Menge  an- 
fahren; die  gemeine  Blattwanze,  die,  wenn  man  sie  zuMig  in  die 
Finger  bekommt,  denselben  einen  äusserst  unangenehmen,  schwer 
zu  vertilgenden  Geruch  mitteilt,  riecht,  mit  Milchzucker  zu  ge- 
nflgender  Verdünnung  terrieben,  angenehm  nach  Hyazinthen. 

Wer  sich  weiter  fOr  diesen  Gegenstand  interessiert,  dem  seien 
G.  Jaegers  Schriften  angelegentlich  empfohlen. 

Sehen  wir  uns  weiter  im  Gebiet  der  organischen  Natur  um, 
und  zwar  einmal  dem  der  Medizin,  so  gibt  uns  schon  die  allge- 
mein anerkannte  allopathische  Arzneiwissenschaft  eine  Menge  von 
Tatsachen  an  die  Hand,  welche  die  Möglichkeit  der  Wirkung  ho- 
möopathischer Verdünnungen  beweisen. 

Besonders  sind  es  die  in  letzter  Zeit  dargestellten  Stoffe  des 
Blutserums,  sowie  die  aus  gewissen  Körperorganen  extrahierten 
Stoffe,  welche  unser  Erstaunen  wachrufen.  Aus  den  Nebennieren 
z.  B.  hat  man  eine  Substanz,  das  Adrenalin,  hergestellt,  welches 
noch  in  einer  millionenfachen  Verdünnung  lebhaft  giftige  Eigen- 
schaften entfaltet 

Die  populärste  Errungenschaft  der  modernen  Medicin  sind  aber 
die  Heilstoffe,  welche  direkt  oder  indirekt  aus  den  Bakterien  her- 
gestellt werden«  Sie  erinnern  sich  vielleicht  noch  des  ausser- 
ordentlichen Aufsehens,  welches  das  Eochsche  Tuberkulin  bei  seinem 
ersten  Erscheinen  wachrief.  Sie  erinnern  sich  aber  auch  noch  der 
herben  Ernüchterung,  welche  auf  den  ursprünglichen  Freuden- 
taumel folgte.  Nachdem  das  Mittel  verschiedene  Jahre  fast  gänzlich 
in  Misskredit  gekommen  war,  feierte  es  in  neuerer  Zeit  eine  teil- 
weise Auferstehung  —  wodurch?  Teils  durch  Verbesserung  des 
Präparats,  noch  mehr  aber  dadurch,  dass  man  jetzt  nicht  mehr 
danach  strebt,  den  Kranken  möglichst  grosse  Dosen  einzuverleiben, 
sondern  dass  man  mit  Zehntel-,  Hundertstel-,  ja  Tausendstel  Milli- 
grammen die  £ur  beginnt.  Die  letztere  Dosis  aber  entspricht 
einer  sechsten  homöopathischen  Dezimalverdünnung. 
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Nehmen  wir  ein  uderes,  allgemein  bekanntes  medisiniaclieB 
Pripant:  das  Behringsche  Diphteriesernm. 

Nebenbei  gesagt,  iit  dasselbe,  wie  ttberhaapt  alle  die  au 
Bakterien  hergestellten  Priparatet  eine  Bestfttigang  unseres  hem6o- 
pathischen  Onindgesetses,  und  wir  können  Behring  dafür  daaUmr 
sein,  dass  er  vorurteilslos  genug  war,  seine  Entdeckung  aln  anf 
dem  homöopathischen  Grundsatz  fussend,  selbst  au  bezeichnen. 

Aber  darauf  kommt  es  mir  heute  Abend  nicht  an,  sondern 
auf  die  Frage:  Was  ist  nun  der  wirksame  Stoff  im  HeUserum  und 
in  welcher  Menge  ist  er  darin  enthalten?  Da  ergibt  sich  die 
merkwürdige  Tatsache,  dass  man  den  eigentlich  wirksamen  Stoff 
noch  gar  nicht  kennt,  dass  das  Heilserum  fdr  die  chemische 
Untersuchung  ganz  genau  dasselbe  ist,  wie  das  Serum  eines  nicht  ge- 
impften Pferdes  —  Beweis  genug,  dass  das  wirksame  Prinzip 
jedenftUs  nur  in  ganz  verschwindender  Menge  vorhanden  sein 
muss,  denn  sonst  mUsste  es  doch  Ar  den  Chemiker  irgendwie 
&ssbar  sein.  Also  auch  hier  beim  Heilserum  nicht  bloss  homöo- 
pathisches Prinzip,  sondern  auch  homöopathische  Verdftnnnng. 

Unwiderleglich  lässt  sich  femer  die  Wirksamkeit  minimaler 
Mengen  —  homöopathischer  Verd&nnungen  —  auf  den  menschlichen 
Orgai||smus  au&eigen  in  den  sogenannten  Idiosynkrasien.  Wir 
verstehen  darunter  eine  besonders  gesteigerte  EmpCbiglichkeit  und 
Empfindlichkeit  gegen  gewisse  Stoffe.  Unter  vielen  Arzneimitteln 
will  ich  bloss  eines  herausgreifen,  die  jedermann  bekannte  Arnica. 
Weitaus  die  meisten  Menschen  vertragen  das  Einreiben  mit  «n- 
verdOnnter  Arnicatinctur  ohne  jeden  Nachteil,  nur  wenn  man  so 
oft  einreibt  oder  längere  Zeit  Umschläge  damit  macht,  entstehen 
HaotausschUge,  die  lebhaft  an  die  Böse  erinnern  und  leicht  daaut 
verwechqplt  werden  können.  Bei  anderen  Personen  aber  treten 
diese  unangenehmen  Nebenwirkungen  schon  bei  ganz  verschwin- 
denden Quantitäten  ein.  Ich  kenne  einen  älteren  Herrn,  der 
wiederholt  nach  Umschlägen  von  wenigen  Tropfen  Arnica  in  einer 
Tasse  Wasser  einen  fürchterlich«!  Ausschlag  auf  dem  ganzen 
Körper,  also  nidit  nur  auf  der  direkt  mit  dem  Mittel  bedeckten 
Haut  bekam.  Noch  weiter  ging  die  Empfindlichkeit  gegen  Arnica 
in  den  folgenden  beiden  Fällen,  die  ich  englischen  Zeitschriften 
entnommen  habe:  Bin  älterer  Herr  bekam  nach  dem  Einnehmen 
der  achtzehnten  homöopathischen  Dezimalverdttnnung  —  man  hfire 
und  staune  —  jedesmal  einen  rotlaufartigen  Ausschlag  um  den 
ganzen  Mund,  am  stärksten  an  der  Oberlippe.    Fast  noch  ttwr- 


raschender  ist  folgendir  Fall:  Ein  Engländer  und  dessen  Sohn, 
eifrige  Sportsmen,  pflegten  nach  ihren  Leibestbongen  dem  Bade- 
wasser  etwas  Amica  zosusetsen.  Die  Frau  des  Hauses  war  so 
empfindlkbi  dass  sie,  wenn  sie  mit  den  Herren  bald  nachher  in 
einem  andern  Zimmer  aosammentra^  jedesmal  auf  dem  ganien 
Körper  denselben  rotlautärtigen  AnsscUag  bekam.  Wieviel  oder 
Tietanehr  wie  wenig  Arnica  hat  hier  genttgt,  nm  einen  Menschen 
krank  zu  machen  1 

Man  wird  mir  nnn  einwenden,  dass  hier  AasnahmefiUle  vor- 
liegetti  die  lllr  die  Begel  nichts  beweisen.  Demgegenftber  aber 
möchte  ich  auf  die  von  niemand  bestrittene  Tatsache  hinweisen, 
dass  jedes  Arzneimittel  eine  besondere  Verwandtschaft  lu  bestimmten 
Organen  hat  (so  die  Belladonna  zum  Qehim,  der  Schwefel  zur 
Haut  u8W.)y  femer  auf  die  Resultate  der  Hugo  Schulischen  und 
der  Amdtschen  Forschungen,  dass  das  kranke  Organ  auf  viel  ge- 
ringere Beize  reagiert  als  das  gesunde.  Also  das  kranke  Organ 
ist  gewissermassen  im  Zustande  der  Idiosynkrasie  dem  ffir  seine 
Krankheit  passenden  Arzneimittal  gegenflber,  so  dass  also  ein 
Oehirnkranker  auf  viel  kleinere  Gktben  Belladonna  reagiert,  als  er 
in  gesunden  Tagen  tun  würde. 

Wenden  wir  uns  von  diesen  Beispielen,  die  sich  noch  beliebig 
vermehren  liessen,  zum  Oebiet  der  unbelebten  Natur,  so  haben 
wir  zuerst  einmal  zu  fragen:  wie  weit  reicht  die  Empfindlichkeit 
unsrer  chemischen  üntersuchungsmethoden,  um  einen 
Stoff  noch  nachzuweisen? 

Der  Nachweis  des  Arsens  durch  den  Arsenspiegel  gelingt  noch 
in  Mengen  von  Vioo— Viooo  Milligramm;  wenn  man  den  Arsen- 
wasserstoff dagegen  auf  ein  mit  Silbemitrat  getränktes  Papier 
einwirken  lässt  (Methode  von  Outzeit),  kann  man  noch  Vioooo  bis 
^/aoooo  Milligramm  Arsen  aus  der  auftretenden  Braunf&rbung  sicher 
erkennen. 

Salpetersäure  bildet,  in  eine  Lösung  von  Diphenylamin  ein- 
getropft, einen  tiefblauen  Bing.  Die  BjMtktion  gelingt  noch  in 
einer  Verdflnnung  von  1:5  000  000.  Salpetrige  Säure  kann  dagegen 
durch  Sulfanilsäure  mit  schwefelsaurem  a-Naphthylamin  in  einer 
Verdünnung  von  1 :  100000000  nachgewiesen  werden. 

Noch  grösser  ist  die  Empfinfflichkeit  der  Spektralanalyse. 
Sie  weist  das  Natrium  noch  in  einer  Menge  von  einem  Drei- 
nillionstel  Milligramm  nachl 
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Wir  haben  ferner  hinzuweisen  auf  die  Versuche  des  Leipziger 
Physikers  Ostwald  an  fiberkalteten  Lösungen.  In  einer  ge- 
schmolzenen und  vorsichtig  erkalteten  Lösung  von  Said  findet 
von  selbst  kein  Auskrystallisieren  statt,  so  dass  man  die  FHiBfrigkeit 
auch  durch  Schfitteln  nicht  fest  zu  machen  vermag.  Dagegen 
beginnt  die  Ery  stallisation  sofort,  wenn  nur  eine  Spur  festes  Salol 
hineingebracht  wird.  Streicht  man  mit  einem  Haar  nur  wenig  Aber 
festes  Salol  und  taucht  das  erstere  in  die  Flüssigkeit,  so  beginnt 
sogleich  die  Erystallbildnng.  Ostwild  verrieb  nun  festes  Salol 
nach  Art  unserer  homöopathischen  Verreibungen  mit  feinem  Quarz- 
pulver und  fand,  dass  eine  Verreibung  1 : 1 000  000  noch  genflgt, 
um  in  der  Lösung  Erystallbildung  hervorzurufen.  Kochsalz,  in 
derselben  Weise  mit  übersftttigten  Eochsalzlösungen  zusammen- 
gebracht, erwies  sich  noch  bis  zur  zehnten  Dezimalverreibang 
wirksam. 

Wir  haben  weiter  zu  gedenken  der  merkwOrdigen  Tatsaebe, 
dass  manche  Metalle  durch  ganz  minimale  Beimengungen  anderer 
Metalle  in  ihrem  physikalischen,  teilweise  auch  chemischen  Ver- 
halten wesentlich  verändert  werden.  Quecksilber  ist  nicht  im- 
stande, Wasser  in  seine  Elemente  zu  zerlegen  (im  Wasser  zu 
rosten),  Magnesium  tut  es  bloss  in  der  Wärme.  Mengt  man  da- 
gegen dem  Quecksilber  Vuooo  seines  Gewichts  Magnesium  nach 
einer  bestimmten  Methode  bei|  so  bedeckt  sich  in  Wasser  sofort 
das  Quecksilber  mit  einer  schwarzen  Ozydschicht,  die  auch  nach 
dem  Wegwischen  sich  aufs  Neue  wieder  bildet. 

Auch  die  Metallurgie  weiss  diese  interessanten  Tatsachen  viel- 
fach mit  Nutzen  zu  verwenden. 

Am  merkwürdigsten  aber  und  für  uns  am  meisten  sprechend 
sind  einige  Erfahrungen  der  neuesten  Zeit.  Ihnen  allen  sind  ja 
die  Röntgenstrahlen  bekannt.  Ihnen  nicht  gleich  an  praktischer 
Verwertbarkeit,  wohl  aber  an  theoretischem  Interesse  sind  die 
Radiumstrahlen.  Durch  Becquerel  war  festgestellt  worden, 
dass  das  Uran  Strahlen  aussendet,  welche  in  vieler  Hinsicht  den 
Röntgenstrahlen  gleichen.  Das  Ehepaar  Curie,  er  Physiker,  sie 
Doktorin  der  Chemie,  studierten  die  Sache  genauer  und  fanden, 
dass  das  rohe  Uranerz,  die  Pechblende,  welche  hauptsächlich  in 
Joachimsthal  in  Böhmen  gefunden  wird,  diese  Eigenschaften  in 
noch  höherem  Masse  besitzt,  als  das  reine  Uran.  So  gelangten 
sie  dazu,  aus  dem  Uranerz  zwei  Substanzen  auszuscheidra,  die, 
wenn  auch  noch  nicht  chemisch  rein  dargestellt,  aller  Wahrsöhein- 
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liebkeit  nach  als  nene  Elemente  su  beseichnen  sindi  das  Polonium 
and  das  Radium« 

An  ihnen  interessieren  uns  vor  allem  zwei  Eigenschaften: 
ErstenSi  dass  sie  imstande  sind,  die  Luft  fftr  Elektrizität  stftrker 
leitend  zu  machen.  Dies  geschieht  nach  allgemeiner  Annahme  da- 
durch, dasB  sie  eine  grosse  Anzahl  Yon  LuftmolekOlen  in  ihre 
Atome  zerlegen.  Zweitens  dadurch,  dass  sie  auch  sichtbare  Strahlen 
aussenden,  also  im  Dunkeln  selbst  leuchten.  Nun  kennen  wir 
viele  selbstleuchtende  Substanzen;  und  mancher  von  Ihnen  wird 
im  Besitze  einer  Uhr  mit  selbstleuchtendem  Zifferblatt  sein.  Bei 
all  diesen  Substanzen  ist  aber  das  Leuchten  nur  dadurch  m5glich| 
dass  sie  sozusagen  bei  Tage  Licht  aufnehmeui  welches  sie  nachts 
wieder  von  sich  geben.  Bei  selbstleuchtenden  Bakterien,  Infusorien, 
Fischen,  Gltthwfirmchen  sind  es  gewisse  chemische  VorgSnge  in 
belebten  Körpern,  welche  das  Leuchten  veranlassen.  Ganz  anders 
das  Radium:  es  leuchtet  immerfort,  auch  wenn  es  monatelang  von 
jeder  Lichtquelle,  Oberhaupt  jeder  Strahlung  ausgeschlossen  ist. 
Ein  Gelehrter  machte  den  interessanten  Versuch,  ein  Radium- 
prftparat  in  einem  Bergwerk,  800  Meter  unter  der  Erdoberfläche, 
aufzuheben,  ohne  dass  es  seine  Strahlung  einbüsste.  Nun  ist  es 
aber  undenkbar,  dass  eine  kosmische  Strahlung  eine  Erdschicht 
von  800  Metern  durchdringen  sollte. 

Die  Radiumstrahlen  haben  ferner  die  Eigenschaft,  dass  sie 
Metalle,  vor  allem  Aluminium,  durchdringen,  dass  sie  die  photo- 
graphische Platte  angreifen,  ähnlich  wie  die  Röntgenstrahlen,  so 
dass  ein  kräftiges  Radiumpräparat  in  der  kurzen  Zeit  von  einer 
Sekunde  ein  photographisches  Bild  erzeugt.  Die  Radiumstrahlen 
bringen  ferner  auf  der  Haut  (ohne  dass  sie  im  geringsten  heiss 
sind)  intensive  Verbrennungen  hervor,  zerstören  den  Haarwuchs, 
wirken  zerstörend  auf  bösartige  Neubildungen,  wie  Hautkrebse  usw. 
Papier  in  der  Nähe  von  radiumhaltigen  Substanzen  wird  zerstört; 
das  Ehepaar  Curie  konnte  in  seinem  Laboratorium  keine  photo- 
graphischen Platten  aufheben.  Die  Wirkungen  dieser  merk- 
wOrdigen  Substanzen  erstreckten  sich  auch  ziemlich  weit  von  ihrem 
Ursprungsort.  Ein  Gelehrter  verdampfte  Polonium  in  seinem  La- 
boratorium; wieviel,  wird  nicht  gesagt,  aber  bei  der  Seltenheit 
und  Kostspieligkeit  dieser  Stoffe  wird  er  wohl  schwerlich  viel  ge- 
opfert haben.  In  einem  über  dem  Laboratorium  befindlichen 
Räume  befanden  sich  feine  elektrische  Messapparate.  Durch  die 
Ionisierung  der  Luft  (d.  h.  durch  die  Vermehrung  der  elektrischen 
Bd.  xzni.  7 


te  2aitüiirift  dai  BmUmt  VeniiM  h«Mlkq^ftlUfQ&er  AmiM. 

Leitangsfähigkeit  der  Luft,  die  sonst  ein  schlechter  Elektrisitita- 
ieiter  ist)  kamen  die  Apparate  sämtlich  ans  dem  Hinsehen,  und 
noch  drei  Wochen  nachher  seigte  sich  die  Loft  in  dem  Baum 
ionisiert  1 

Was  hat  das  alles  mit  der  Homöopathie  au  tun? 
werden  Sie  mich  fragen.  Und  damit  komme  ich  anf  den  springenden 
Punkt  meiner  Ansffihrnngen.  Während  man  bis  dahin  die  Licht- 
strahlen fftr  Schwingungen  des  Weltäthers  erklärt  hatte,  wurde 
man  schon  durch  die  Röntgenstrahlen,  noch  mehr  aber  durch  die 
Radiumstrahlen  (auch  Becquerelstrahlen  genannt)  zu  der  Annahme 
getrieben,  dass  wenigstens  bei  diesen  das  Leuchten  beruhe  auf 
einer  Abschleuderung  kleinster  Teilchen,  welche  mit  enormer  Ge- 
schwindigkeit in  die  Weite  fliegen  und  durch  das  Auftreffen  anf 
andere  Eörperteilchen  ins  GlOhen  geraten.  Also  diese  Strahlen 
beruhen  auf  einer  materiellen  Ausstrahlung.  Damit  ist 
aber  von  selbst  gegeben,  dass  durch  ihr  Leuchten  sich  die  be- 
treffenden Substanzen  Tersehren  massen,  wie  eine  Kerze.  Und 
doch  ist  auch  mit  den  feinsten  Wagen  bei  eingeschlosseneu  Ba- 
diumpräparaten  keine  Gewichtsverminderung  zu  konstatieren.  Oder 
sollte  da  yielleicht  eine  Kraft  in  der  Natur  sich  yon  selbst  er- 
zeugen? Das  widerstreitet  unserm  ganzen  naturwissenschaftlidien 
Denken. 

Becquerel  hat  versucht,  diesen  scheinbaren  Widerspruch  rech- 
nerisch auf  Grund  der  jetzt  allgemein  anerkannten  kinekiBcliea 
Gastheorie  zu  lösen.  Was  diese  besagt,  kann  ich  Ihnen  heute 
abend  nicht  genauer  auseinandersetzen,  nur  kurz  möchte  ich  Ihnen 
andeuten,  dass  nach  dieser  Theorie  jedes  Gas  aus  einer  Ansahl 
von  kleinsten  Teilchen,  Molekaien  genannt,  besteht,  welche  mit 
unglaublicher  Geschwindigkeit  streben,  in  den  Weltraum  hinaus- 
zufliegen. Ihre  Geschwindigkeit,  sowie  ihre  lebendige  Kraft  kann 
man,  ohne  sie  je  gesehen  zu  haben,  rechnerisch  bestimmen.  Nun 
hat  auf  Grundlage  dieser  Theorie  und  unter  Berflcksichtigung  der 
Grösse  der  Ablenkung,  welche  die  Radiumstrahlen  durch  den 
Magneten  erleiden,  Becquerel  berechnet,  dass  auf  einen  Quadrat* 
centimeter  Radiumoberfläche  in  einer  Milliarde  tou 
Jahren  ein  Gewichtsverlust  von  einem  Milligramm  kommen 
wflrde.  Das  sind  Zahlen,  die  einen  einfach  schwindeln  machen! 
Und  wieviel  Substanz  mag  da  gleichzeitig  etwa  in  einem  Liter  der 
umgebenden  Luft  enthalten  sein? 

Wahrlich,  wenn  man  diese  Tatsachen  betrachtet,  so  scheint  es 


einem,  dass  die  Welt  sich  amdrehen  will:  die  Physiker  und  Ghemikeri 
die  Männer  der  exakten  Wissenscliafty  die  gewohnt  waren,  alles 
mit  Messstab  und  Wage  zu  behandeln  und  zn  messen,  werden  zu 
homöopathischen  Hochpotenzlern,  während  die  Vertreter  der  Heil- 
kunde, die  mit  den  unendlich  feineren  Vorgängen  der  belebten 
Natur  sich  zu  befassen  haben,  zu  groben  Materialisten  werden, 
nach  dem  Grundsatz  handeln:  Viel  hilft  yiel!  und  die  Homöopathen 
Terketzem,  weil  sie  an  die  Wirksamkeit  unendlich  kleiner  Mengen 
glauben.  Geht  hin,  ihr  Zweifler,  lasset  euch  einmal  durch  ein 
Badiumpräparat  ein  ordentliches  Loch  in  die  Haut  brennen  und 
berechnet  dann,  wie  wenig  Substanz  es  war,  die  euch  den  Schaden 
zugefttgt  hatl  Jedenfalls  viel  weniger,  als  ein  Homöopath  durch- 
schnittlich seinen  Kranken  verschreibt. 

Ich  kann  flbrigens  nicht  unterlassen,  eines  kleinen  Triumphes 
noch  zu  gedenken,  den  uns  die  Entdeckung  des  Radiums  gebracht 
hat.  Nach  der  Entdeckung  der  Röntgenstrahlen  und  ihrer  auf- 
ttUigen  Einwirkung  auf  den  menschlichen  Körper  (Verbrennungen, 
Heilung  von  EEautkrebsen  usw.)  kam  ein  Homöopath  auf  den  Ge- 
danken, Wasser  den  Röntgenstrahlen  auszusetzen  und  damit  dann 
Prüfungen  anzustellen.  Eine  Flut  von  Spott-  und  Schimpfreden 
ergosB  sich  alsbald  in  der  allopathischen  Presse  Aber  ihn  und  die 
Homöopathie.  Und  jetzt?  Die  Schulmedicin  lässt  Wasser  durch 
Radium  bestrahlen  und  gibt  es  gegen  Magenkrebs  zu  trinken,  und 
jedermann  preist  das  als  wertvolle  wissenschaftliche  Tatl  Da  wir 
derartigen  geistigen  Diebstahl  an  der  Homöopathie  oft  genug  er- 
fahren haben^  konnte  ich  nicht  unterlassen,  dieses  Verfahren  auch 
einmal  öffentlich  festzunageln. 

Hochansehnliche  Versammlung!  Ich  bin  zu  Ende,  nicht  mit 
dem  Stoff,  denn  ich  könnte  Ihnen  noch  mit  einer  Masse  Material 
aufwarten  —  aber  mit  meiner  Zeit.  Trotzdem  hoffe  ich,  wenigstens 
Einiges  beigebracht  zu  haben,  was  Ihnen  dazu  dienen  mag,  ent- 
weder in  Ihnen  aufkeimende  Zweifel  an  der  Wirksamkeit  homöo- 
pathischer Verdünnungen  zu  heben,  oder  Sie  in  Stand  zu 
setzen,  Angriffe  und  Spöttereien  von  Gegnern  wirksamer  als 
bisher  zu  widerlegen  und  kräftig  eine  Lanze  für  die  uns  teure 
Lehre  zu  brechen  I 
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Die  Homöopathie  in  ihren  Bedehuigen  n  den 
seeliseheii  Funktionen. 

Vortrag  gehalten  am  Sitsungsabend  des  EhrenaoBBchnsses 

der  DeatBchen  homöopathischen  Liga  Ton 

Dr.  Friedrieh  Gieerins  in  Berlin. 


Hochansehnliche  Versammlang  I 

Aus  den  Ausführungen  des  Herrn  Vorredners  haben  Sie  er- 
sehen, wie  eingreifend  sich  die  Wirkungen  ausserordentlich  stark 
verdflnnter  Stoffe  auf  Lebewesen  gestalten,  die  eine  sehr  einfache 
Struktur  ihres  Organismus  besitzen  und  auf  der  Stufenleiter  der 
Geschöpfe  sehr  tief  stehen. 

Die  bei  denselben  beobachteten  Wirkungen  sind  solche  allge- 
meinster Art,  da  diese  Organismen  eben  nur  zu  gans  einfachen 
Funktionen  befähigt  sind. 

Es  kommt  ja  hier  auch  nur  darauf  an,  zu  zeigen,  dass  eben 
überhaupt  Wirkungen  ausgelöst  werden.  Nach  dem  Begründer  der 
Physiologie,  Johannes  Müller,  ist  die  Wirkung  desselben  Reizes 
Terschieden  je  nach  der  Beschaffenheit  des  Organs,  welches 
derselbe  trifft. 

Das  Sublimat  z.  B.,  welches  nach  dem  eben  Gehörten  bei  Hefe- 
zellen nur  je  nach  der  Verdünnung  belebend  oder  abtötend  auf 
deren  Wachstum  wirkt,  entfaltet  beim  Menschen  eine  Reihe  der 
verschiedensten  Wirkungen  je  nach  dem  Organ,  welches  er  triSt: 
Im  Halse  macht  er  Entzündungen,  ebenso  in  den  Nieren,  im  Ver- 
dauungskanal das  Bild  der  Ruhr,  durch  Einwirkung  auf  die  weissen 
Blutkörperchen  beeinflusst  er  Entzündungen  an  den  verschiedensten 
Orten  auch  am  Knochen,  schliesslich  ist  er  wie  alle  Queckmlber- 
verbindungen  das  Hauptmittel  bei  gewissen  ansteckenden  Er- 
krankungen des  Blutes. 

und  nicht  anders  liegen  die  Verhältnisse  bei  den  zwischen 
diesen  Endpunkten  liegenden  Klassen  der  Organismen.  So  kann 
ein  Igel  ganze  Haufen  von  spanischen  Fliegen  (Canthariden)  ver- 
zehren, sie  bekommen  ihm  vorzüglich,  der  Mensch  dagegen  erkrankt 
nach  dem  Genuss  einer  einzigen  an  schwerster  Nierenentzündung. 
Strychnin,  für  Kaltblüter  gänzlich  ungefährlich,  lässt  den  Warm- 
blüter unter  entsetzlichen  Krämpfen  zugrunde  gehen. 

Diese  Beispiele  lassen  sich  nach  Belieben  häufen. 
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Aus  diesen  Tatsachen  und  nach  dem  angefahrten  Lehrsatz 
Ton  Johannes  Hflller  aber  ergibt  sich  die  Notwendigkeit,  die  Heil- 
mittel, die  f&r  den  kranken  Menschen  bestimmt  sind,  auch  an 
demselben  zu  prüfen  und  zwar  im  gesunden  Zustande,  um  festzu- 
stellen, für  welche  Teile  des  Körpers  und  unter  welchen  umständen 
sie  passen;  der  Versuch  am  Tier  darf  nur  mit  der  Beschränkung 
zugelassen  werden,  dass  seine  Resultate  unter  Eontrolle  des 
Menschen-Versuches  gelten;  ein  Standpunkt  nebenbei  bemerkt,  der 
auch  einem  Yemünftigen  Tierschutz  Rechnung  trägt. 

Nur  wenn  die  Medicin  allgemein  diesen  einen  Fnndamentalsatz 
der  Homöopathie,  die  Arzneimittelprufung  am  gesunden  Menschen 
annimmt,  kann  sie  die  Eigenschaften  der  Stoffe  bezüglich  ihrer 
Einwirkung  auf  den  Menschen  wirklich  erkennen  und  den  Platz, 
der  ihr  gebflhrt,  wieder  erringen. 

Während  beim  Menschen  gegenüber  den  niedriger  stehenden 
Geschöpfen  eine  Reihe  von  Organen  verkümmert,  sind  andere 
wieder  zu  einer  unvergleichlichen  Höhe  der  Vollendung  gebracht 

Unter  diesen  ist  besonders  das  Gehirn  und  sind  mit  ihm  die 
höheren  geistigen  Funktionen  in  einer  Weise  entwickelt,  dass  deren 
Überlegenheit  über  die  entsprechenden  Kräfte  beim  Tier  in  der 
absoluten  Herrschaft  des  Menschen  über  dasselbe  sich  zeigt. 

Wie  Schopenhauer  sagt  (Parerga  und  Paralipomena):  „Die 
Natur  steigert  sich  fortwährend,  zunächst  vom  mechanischen  und 
chemischen  Wirken  des  unorganischen  Reiches  zum  vegetabilischen 
and  seinem  dumpfen  Selbstgenuss,  von  da  zum  Tierreich,  mit 
welchem  die  Intelligenz  und  das  Bewuästsein  anbricht  und  nun 
von  schwachen  Anfängen  stufenweise  immer  höher  steigt  und 
endlich  durch  den  letzten  und  grössten  Schritt  bis  zum  Menschen 
sich  erhebt,  in  dessen  Intellekt  also  die  Natur  den  Gipfelpunkt 
und  das  Ziel  ihrer  Produktionen  erreicht,  also  das  Vollendetste 
und  Schwierigste  liefert,was  sie  hervorzubringen  vermag.'' 

Wenn  demnach  schon  in  Ansehung  der  Verschiedenheiten 
anderer  Organsysteme  bei  Tier  und  Mensch  ein  Studium  der  Arznei- 
wirkungen bei  letzterem  notwendig  ist,  um  wie  viel  mehr  bezüglich 
der  geistigen  und  seelischen  Kräfte. 

Die  Lehre  von  diesen,  die  Psychologie,  ist  eines  der  schwierigsten 
Gebiete  menschlicher  Erkenntnis,  mit  derselben  sind  die  letzten 
und  höchsten  Fragen  verknüpft,  an  deren  Lösung  die  Menschheit 
grübelt  seit  unvordenklichen  Zeiten. 

Früher  beherrschte  die  Vorstellung  einer  besonderen  Lebens* 
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kraft  die  Wissenschaft.  Dieselbe  war  gedacht  unabhängig  Yon  d« 
Körperwelt.  In  der  unbelebten  Natur  fehlend,  sollte  sie  alldn  den 
an  und  fftr  sich  toten  Körper  durchdringen  und  beleben. 

Die  Fortschritte  der  Naturwissenschaft,  besonders  der  Chemie, 
die  zeigten,  dass  anscheinend  nur  im  belebten  Körper  entstehende 
Stoffe  im  Laboratorium  sich  zusammensetzen  Hessen,  st&rzten  die 
Lebenskraft  von  ihrem  Thron  und  erhoben  die  Atome,  die  Zdle 
auf  denselben. 

So  entwickelte  sich  die  materialistische  Hypothese,  die  be- 
sagt, dass  aUe  die  komplizierten  seelischen  Vorginge  nur  be* 
sondere  Funktionen  der  Zellen  sind,  aus  denen  sich  der  ganze 
Körper  aufbaut;  wie  Haeckel  in  seiner  Entgegnung  an  Virchow: 
„Die  Freiheit  der  Wissenschaft  im  modernen  Staat**  es  ausdruckt: 
„Wir  wQrden  dieselben  (d.  h.  die  seelischen  Funktionen)|  gleich 
allen  erkennbaren  Naturvorgängen,  wirklich  erklären  und  begreifion 
können,  wenn  wir  imstande  wären,  sie  auf  Mechanik  der  Atome 
zurückzuführen.  Diese  monistische  Seelen- Hypothese  ist  daher  im 
Grunde  mechanistisch.  Wenn  die  psychische  Mechanik,  die 
„Psychophysik*'  nicht  so  unendlich  zusammengesetzt  und  verwickelt 
wäre,  wenn  wir  imstande  wären,  auch  die  geschichtliche  Entwicke- 
lung  der  psychischen  Funktionen  ToUständig  zu  ttbersehen,  so 
würden  wir  sie  alle  (mit  Inbegriff  des  Bewusstseins)  in  eine 
mathematische  Seelenformel  bringen  können.** 

Indessen  hat  sich  in  der  allemeuesten  Zeit  die  Mahnung 
Bahn  gebrochen,  dass  die  Physiologie,  die  Lehre  vom  Leben,  zu 
der  die  Psychologie  wissenschaftlich  gehört,  bisher  nicht  nur  dies 
Problem  nicht  gelöst,  sondern  überhaupt  nicht  wesentlich  gefördert 
hat.  Nur  die  groben  Vorzüge  bei  den  Sinuesfunktionen,  diesen 
Dienern  der  eigentlichen  seelischen  Verrichtungen,  hat  sie  Uar- 
gestellt. 

Dementsprechend  haben  hervorragende  Physiologen  in  der 
allerneuesten  Zeit  mit  Nachdruck  betont,  dass  die  von  derNator- 
wissenschaft  in  der  Neuzeit  gänzlich  beiseite  geschobene  Philo- 
sophie zu  der  Forschung  wieder  herangezogen  werden  müsse  und 
berufen  sei,  weiter  zu  helfen. 

Die  erste  Stelle  wird  dabei  der  Psychologie  zugewiesen. 

Denn    der    Grundsatz   der  Philosophie  Descartes,  Schopan 
hauers,  Fichtes  wird  wieder  hervorgehoben.    Die  Seele  allein  ist 
das  wirklich  Bestehende,  alles  was  ausser  ihr  zu  sein  scheinti  sei 
es  ein  unbelebter  Körper,   sei   es  ein  lebendiger  Mensch,   sei   es 
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die  Seele  eines  solchen,  ist  in  Wahrheit  nor  die  eigene  Vor- 
stellang,  die  eigene  Seele. 

Die  logische  Folge  der  Aufnahme  dieses  Satzes  in  die  Forschung 
ist  für  den  weiteren  Charakter  derselben  TOn  entscheidender  Be- 
deutung. 

Das  Problem  der  Erklärung  psychischer  Vorgänge  durch 
materiellei  Terwandelt  sich  in  das  Gegenteil,  da  ja  die  materiellen 
Erscheinungen  nur  Vorstellungen  der  Psyche  sind. 

Der  Materialismus  würde  abgelöst  werden  durch  den  Psycho- 
monismus. 

Der  besagt:  Seele  und  Körper  ist  eins;  aber  nur  in  dem 
Sinne,  dass  die  Körperwelt  nur  eine  Vorstellung  der  Seele  ist, 
dass  die  Erforschung  des  Unbekannten,  der  Aussenwelt,  aus- 
sugehen  hat  von  dem  Bekannten,  der  Innenwelt. 

Aus  diesen  kursen  Bemerkungen  geht  hervor,  dass  die  Wissen- 
schaft in  ihrer  Entwickelung  an  einem  bedeutungsschweren  Halte- 
punkt angelangt  ist  Trotz  den  in  der  Erforschung  der  einzelnen 
Körperfunktionen  grossartigen  Resultaten  versagten  in  der  Deu- 
tung der  feineren  Vorzüge  die  bisherigen  Methoden. 

Der  Zeitgeist  wechselt. 

Und  mit  dem  Verschwinden  der  grobkörnig  materialistischen 
Idee  wird  die  Bahn  frei  für  die  Aufnahme  feiner  gearteter  Vor- 
stellungen, wie  sie  der  Homöopathie  zugrunde  liegen. 

Welcher  Art  sind  nun  die  Aufschlüsse,  die  die  Homöopathie 
von  den  seelischen  Funktionen  giebt? 

Wie  werden  sie  erhalten? 

Die  Homöopathie  ist  eine  Heilwissenschaft,  ihr  Ziel  ist,  kranke 
Körper  zur  Gtesundung  zu  bringen.  Sie  beschäftigt  sich  deswegen 
mit  der  Seele  auch  nur  insofern,  als  sie  selbst  krank  ist  oder 
durch  Erkrankungen  des  Körpers  mit  beeinflnsst  ist. 

Die  Wichtigkeit,  bei  den  verschiedenen  Massnahmen  des  Heil- 
geschäftes  den  Zustand  der  Seele  mit  zu  berücksichtigen,  be- 
leuchten zum  Teil  schon  die  bisherigen  Ausführungen;  femer  ist 
entwickelungsgescbichtlich  gerade  die  Seele  das  Artbestimmende 
für  das  Genus  Mensch  und  bedeutet  für  ihn  allein  die  Wirklich- 
keit,  das  Vorstellungsvermögen. 

Zum  andern  Teil  wird  aus  dem  Folgenden^ervorgehen,  welch 
hervorragender  Platz  den  Störungen  der  psychischen  Funktionen  in 
vielen  Krankheitsfällen  zukommt 

Wie  die  Lehre  vom  Leben,  die  Physiologie,  hat  auch  die  Lehre 
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Yon  den  Krankheiten,  die  Pathologie  nnd  die  Heillehre,  die 
Therapie,  den  seelischen  Zuständen  keine  Anteerksanikdt  ge- 
schenkty  mit  Ausnahme  TOn  den  Krankheiteiii  die  bereite  zu  groben 
Störungen  der  Gehimtitigkeit  geffthrt  haben,  Irrenheilkunde,  wo 
geistiger  Tod  eingetreten  und  den  heilenden  Bestrebungen  nur 
ein  sehr  beschränktes  Gebiet  offen  steht.  —  Nebenbei  sei  hier 
einem  historischen  Irrtum  entgegengetreten.  Die  Einschränkung 
des  Zwangssystems  in  der  Irrenpfl^e,  das  sogenannte  No  restraint 
wird  irrtflndicherweise  einem  Engländer  zugeschrieben,  während 
es  kein  anderer  als  der  Entdecker  der  Homöopathie»  Dr.  Hahne- 
mann,  war,  der  zuerst  mit  dem  barbarischen  mittdaltfirlichea 
Brauch  brach.  —  Dagegen  ist  die  Homöopathie  gewohnt,  jedes 
Mal,  wenn  sie  ein  Arzneimittel  wählt,  genau  den  Znstand  der 
Seele  des  betreffenden  Patienten  zu  prüfen.  Ja  oft  ist  doredbe 
entscheidend  und  gelingt  es  an  der  Hand  desselben,  die  feinere 
Beschaffenheit  der  Yorliegenden  Krankheit  zu  erkennen,  eine  Art 
der  Diagnose,  die  allerdings  sehr  Terschieden  ist  yon  der  alleinigen 
Anwendung  der  gröberen  mit  Mikroscop  und  chemischer  Analyse, 
auch  nie  erlernt  werden  kann  von  jemand,  der  nicht  Yeranlagang 
dazu  hat,  wie  auch  Kunst  nicht  erlernt  werden  kann  von  jemand, 
der  nicht  zum  KOnstler  geboren  ist 

Wie  ist  der  Weg  beschaffen,  auf  dem  die  homöopathische 
Forschung  zu  den  diesen  Störungen  entsprechenden  Mitteln  gelangt! 

Die  Prüfungen  vieler  der  Hunderte  von  Mitteln,  die  die  Ho- 
möopathie an  gesunden  Menschen  studiert  hat,  haben  eine  grosse 
Zahl  der  mannigfaltigsten  Störungen  der  seelischen  Sphäre  ergeben. 
Es  ist  äusserst  merkwflrdig  und  von  grosser  Wichtigkeit  in  er- 
kenntnistheoretischer Beziehung,  dass  die  verschiedenartigsten 
Stoffe  aus  dem  Tier-,  Pflanzenreich  und  der  sogenannten  unbelebten 
Natur  in  so  bestimmten,  engen  Beziehungen  lu  der  menschlichen 
Seele  stehen,  dass  ihre  Gesamtheit  einem  so  grossen  Teile  der 
Regungen  und  Störungen  derselben  entspricht 

Fürwahr  eine  nachdenkliche  Sache  diese  feinen  Fäden,  die 
sich  hinziehen  von  den  ein&chsten  alltäglichen  Stoffen  zu  dem 
grossen  Wunderwerk,  dem  menschlichen  Geist. 

Wie  ist  es  möglich,  dass  so  grobe,  unkomplizierte  Dinge  ein- 
treten können  f&r  die  feinsten  Funktionen  der  hochentwickelten 
Psyche  und  sie  zur  Norm  zurückbringen. 

Es  tritt  eben  auch  hier  wieder  die  Wichtigkeit  des  Satzes 
von   Johannes  Müller  hervor,   dass   die  Art  der  Wirkung  eines 
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Reizes  bestimmt  wird  in  erster  Linie  durch  die  Besdiaflfenheit  des 
Organs,  welches  er  trifft 

Die  homöopathische  MethodOi  das  Studium  der  Einwirkungen 
der  verschiedenen  Beize  auf  die  einzdnen  Organe,  erhUt  hierdurch 
eine  theoretisch  wissenschaftliche  Begrfindung. 

Weit  darüber  hinaus  zeigen  aber  diese  Tatsachen,  in  welch 
inniger  Beziehung  die  Seele  steht  zu  den  Komponenten  der  Körper^ 
weit  auch  ausserhalb  des  menschlichen  Körpers. 

Die  Homöopathie  erhebt  sich  hier  von  dem  Niveau  einer  reinen 
Heihnethode  zu  einem  allgemeinen  Forschungsprinzip,  die  Stellung 
des  ganzen  menschlichen  Organismus  zu  der  gesamten  Natur  zu 
ergrftnden,  indem  sie  aus  der  Unerschöpflichkeit  derselben  immer 
neue  Bestandteile  auf  ihr  Verhältnis  zu  dem  Menschen  prfift 
Indem  sie  nun  feststellt,  dass  alle  in  der  Natur  vorhandenen  Beize 
auf  den  Menschen  wirken,  beweist  sie  die  Universalität  desselben; 
ja  es  liegen  Untersuchungen  von  dem  verstorbenen  Professor  der 
Homöopathie  an  der  Universität  zu  Ofen-Pest,  Hausmann  vor,  in 
denen  derselbe  durch  tiefgründige  wissenschaftliche  Untersuchungen 
nachzuweisen  sucht,  wie  die  Ursachen  und  Bedingungen  der  Krank- 
heiten und  ihrer  Heilang  in  den  verschiedenen  Perioden  der  Erd- 
entwickelung  begründet,  quasi  von  Anfang  an  festgelegt  sind. 

Wenn  nun  auch  diese  Untersuchungen  wegen  ihrer  ausser- 
ordentlichen Schwierigkeiten  und  Anforderungen,  die  sie  an  das 
Wissen  stellen,  bisher  nur  ein  Torso  geblieben  sind,  so  ergibt 
doch  eine  Betrachtung  der  sogenannten  bessernden  und  ver- 
schlimmernden Momente  der  Arzneien  einen  interessanten  Beweis, 
wie  tief  der  homöopathische  Gedanke  uns  in  das  Verhältnis  des 
Menschen  zur  umgebenden  Natur  hineinführt  und  wie  fest  derselbe 
in  den  Kreis  der  Schöpfung  hineingebannt  ist. 

Es  ist  bekannt,  wenn  auch  noch  lange  nicht  genügend  beachtet, 
wie  viele  Krankheiten  in  gewissen  regelmässigen  Perioden  ver- 
laufen. Allgemein  bekannt  und  gewürdigt  ist  der  bestimmte  Verlauf 
gewisser  Fieber:  der  regelmässige  Anstieg  morgens  und  Abfall 
abends;  der  bestimmte  Verlauf  gewisser  Infektionskrankheiten; 
weniger  beachtet  ist  das  typische  Auftreten  gewisser  Nerven- 
schmerzen zu  bestimmten  Tageszeiten,  die  Verschlimmerung  resp. 
Besserung  einer  Beihe  chronischer  Krankheiten  zu  bestimmten 
Mondphasen  usw.  Für  alle  diese  eigentümlichen  Beziehungen 
stehen  dem  homöopathischen  Arzte  in  seinen  Arzneiprüfungsbildem 
heilende  Potenzen  zur  Verfügung,  durch  deren  Benutzung  die 
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wunderbaren  Heilangen  bedingt  werden,  die  fttr  die  Uneterbliehkait 
der  Homöopatbie  Oewähr  leisten. 

Um  das  ricbtige  Veretindnis  dieser  Beziehungen  zu  ermöglichen, 
seimirdieAnftthrungeinernaturwissenschaftlichen  Tatsache  gestattet 

Auf  Samoa  hat  man  beobachtet,  dass  zu  einer  Zeit,  wo  der 
Mond  in  einer  bestimmten  Phase  steht,  die  Eingeborenen  zum 
Fange  eines  Wurmes  auf  das  Meer  fahren,  ton  dem  sonst  nie 
einer  zu  sehen  ist;  man  hat  nun  festgestellt,  dass  dieser  sogenannte 
Palolowurm  in  dem  Korallengestein  lebt  und  nur  auf  einige  Stunden 
aus  demselben  zu  seiner  Hochzeitsreise  sich  auf  das  Meer  begibt« 

Diese  Erscheinung  wird  bei  gutem  wie  schlechtem  Wetter 
beobachtet,  ist  also  von  dem  direkten  Einfluss  des  Mondes  ▼öUIg 
unabhängig,  ^elmehr  vollzieht  sich  eben  das  Dasein  dieaes 
Wurmes  in  gewissen  Epochen,  die  zeitlich  zusammenfallen  mit  den 
Mondphasen. 

In  eben  diesem  Sinne  sind  die  Beobachtungen  am  Menacheo 
gemeint  Nach  einigen  eisernen  grossen  Gesetzen  müssen  wir  alle 
unsere  Daseinskreise  vollenden.  Die  Erforschung  dieser  Daseinskreiae 
ermöglicht  die  Homlopathie  und,  indem  sie  den  Einfluss  der  ver- 
schiedensten Stoffe  auf  dieselben  erprobt,  ermöglicht  sie  die  Wieder- 
herstellung des  richtigen  Kreises,  wenn  der  Organismia  aus 
demselben  abgewichen  ist 

Diese  Verhältnisse  sind  naturgemäss  auch  für  die  seelischen 
Funktionen  massgebend  und  ihre  Kenntnis  fflr  das  Verständnis 
und  die  praktische  Anwendung  des  homöopathischen  Prinzips  auf 
diese  wichtig. 

Es  sei  noch  bemerkt,  dass  die  hier  gegebenen  theoretiaehen 
Ausführungen  nur  einen  Versuch  darstellen,  die  zugrunde  liegenden 
Tatsachen  zu  beleuchten,  an  und  f&r  sich  aber  keinen  BestandtaQ 
des  homöopathischen  Lehrgebäudes  bilden. 

Einige  Beispiele  mögen  zunächst  einen  Anhalt  geben,  wie  die 
Talsachen  beschaffen  sind,  auf  die  sich  unsere  bisherigen  Be- 
trachtungen gründen. 

Hier  sind  genau  dieselben  Gesichtspunkte  massgebend,  wie  nie 
uns  bei  Beobachtung  der  verschiedenen  menschlichen  Charaktere, 
ihrer  Vorzüge,  Schwächen  und  Krankheiten,  täglich  entgegentreten. 

Die  nachfolgenden  Angaben  ermangeln  auf  den  ersten  Blick 
für  den  Nichteingeweihten  nicht)  einer  gewissen^Fremdartigkait 
Es  sei  deswegen  zunächst  an  einige  bekannte  Wirkungen  mehr 
alltäglicher  Stoffe  auf  die  Seele  erinnert. 
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GeUlufig  ist  manchen  die  in  rnftssigen  Dosen  belebende,  andern 
die  in  grossen  Dosen  betäubende  Wirkung  des  Alkohols.  Die 
Tollkirsche,  die  Belladonna  hat  ihren  Namen  von  der  schwere 
Delirien,  HaUuxinationen  und  Ideen  erregenden  Einwirkung  auf 
das  Gehirn.  Der  indische  Hanf  erregt  den  Haschischrausch,  der 
die  Einbildungskraft  in  taumelnde  Höhen  emporfQhrt,  ähnlich  wie 
der  Opiumrausch  mit  seinen  nachträglichen  entsetzlich  zerrüttenden 
Folgen.  An  Stelle  dieser  grassiert  im  Abendlande  und  nicht  zuletzt 
in  Deutschland  die  Morphiumsucht,  mit  ihren  die  Willenskraft 
zunächst  beflflgelnden,  später  lähmenden  Einflftssen. 

Wir  sind  gewohnt,  landläufig  die  yerschiedenen  Temperamente 
zu  unterscheiden:  Phlegmatiker,  Sanguiniker,  Choleriker,  Hypochon- 
driker,  Melancholiker. 

Bei  einer  ganzen  Reihe  von  Mitteln  finden  wir  ähnliche  Zfige. 

Der  Phosphor  und  der  Kalk  sind  zwei  Mittel,  die  beide  ge- 
wissen Einderkrankheiten  entsprechen.  Aber  wie  der  mehr  auf- 
geschwemmte körperliche  Zustand  des  dem  Kalk  entsprechenden 
Individuums  sich  scharf  unterscheidet  von  dem  schlanken  fein- 
gliedrigen  des  Phosphor -Individuums,  so  das  phlegmatische  Tem- 
perament des  ersten  von  dem  leicht  erregbaren  des  zweiten. 

Nux  vomica  entspricht  dem  cholerischen  Temperament,  Pul- 
satiUa  dem  phlegmatischen^  Ignatia  dem  melancholischen  usw. 

F&r  die  verschiedenartigen  Abstufungen  des  Gemütes  von  dem 
lustigen  durch  nichts  zu  erschttttemden  Frohmut  des  Sanguinikers 
auf  der  einen  Seite  zu  dem  sorgenvollen,  galligen,  schwarzseherischen 
des  Hjpochondrikers  und  der  tränenschweren  Regenstimmung  des 
Melancholikers  finden  sich  die  entsprechenden  Mittel  in  der  homöo- 
pathischen Arzneimittellehre. 

So  ist  es  bekannt,  dass  Hahnemann  in  dem  Golde  ein  Mittel 
entdeckte,  welches  ganz  besonders  in  seinem  Mittelbilde  schwere 
Melancholie  hat,  die  sich  bis  zum  Selbstmord  steigern  kann. 

Die  grosse  Verschiedenheit  des  männlichen  und  weiblichen 
Charakters  prägen  sich  auch  in  dem  Bilde  gewisser  Arzneien  aus, 
die  den  Eigentfimlichkeiten  des  einen  oder  des  andern  entsprechen. 

Nicht  nur  die  verschiedenen  Schattierungen  des  Gemfitslebens, 
auch  die  der  Verstandeskraft  finden  ihre  Korrelate  in  dem  homöo- 
pathischen Mittelschatz. 

Ansteigend  von  den  leichten  vorflbergehenden  Störungen,  wie 
sie  manchen  Nervenleiden  eigen,  bis  zu  den  schweren  Veränderungen 
wie   sie   im  hohen   Alter  oft   eintreten,   von   den   akuten    Ver- 
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Stimmungen  beim  leichten  Delirium  des  rasch  Torttbergehenden 
kindlichen  Fiebers  bis  zu  den  schweren  im  Verlaufe  der  Infektions- 
krankheiten, finden  sie  sich  alle  bei  den  verschiedenen  entsprechenden 
homöopathischen  Mitteln. 

Von  den  unendlich  mannigfaltigen  eigentttmlichen  StörungeD 
der  Urteilskraft,  die  man  wohl  zum  Teil  als  fixe  Ideen  bezeichnet 
und  die  sich  teilweis  nur  als  persönliche  Absonderlichkeit,  tdlweia 
als  Begleiterscheinungen  anderer  Krankheiten  oder  als  Symptome 
drohender  schwerer  Gehimkrankheiten  finden,  ist  eine  grosse  Zahl 
in  der  homöopathischen  Arzneimittellehre  verzeichnet.  Einige 
seien  als  Beispiele  angefahrt: 

Der  Kranke  ist  der  Meinung,  dass  sein  Körper  ganz  zerBtAckelt 
ist  und  ist  in  Verl^enheit,  wie  er  die  Stücke  zusammenbringen 
soll.    (Bei  LungenentzOndung  beobachtet) 

Er  ist  eine  grosse  Person  umgeben  von  gewaltiger  Pracht. 

Sein  Körper  ist  aus  Olas. 

Der  Kranke  hört  Stimmen« 

Er  hat  zwei  Willen,  die  einander  widersprechen.  (Bei  Typhus 
beobachtet.) 

Ihr  Körper  und  Geist  ist  getrennt,  ihr  Kind  ist  nicht  ihr 
eigenes;  sie  hat  einen  Teufel  in  sich. 

Die  Angst  von  Beuters  Dorchläuchting  vor  dem  Gewitter,  die 
ihn  bei  einem  solchen  in  einen  Glaskasten  kriechen  liess,  findet 
sich  bei  gewissen  homöopathischen  Mitteln. 

Die  bei  Tielen  Menschen  verschiedenen  Reaktionen  auf  Ein- 
samkeit oder  Geselligkeit,  Licht  oder  Finsternis  gehören  hierher. 
Ebenso,  dass  die  Menschen  sich  wechselnd  gegen  Musik  und 
Farben  verhalten,  was  schon  direkt  therapeutisch  auagenutzt 
wurde,  indem  man  z.  B.  die  Kranken  in  bestimmt  geflLrbte  Zimmer 
brachte. 

Es  können  sich  diese  Vorstellungen  auf  alles  beziehen,  was 
auf  Politik,  Religion,  Familienvorg&nge  und  tägliches  Leben 
Bezug  hat. 

W^enn  wir  nun  untersucheui  wie  bei  Krankheiten  Geist 
und  Körper  auf  einander  einwirken,  wie  alle  diese  viel- 
fachen Veränderungen  des  seelischen  Zustandes  sich  verwerten 
lassen  zur  Heilung  von  Krankheitszaständen,  so  können  wir  hier 
drei  Gruppen  unterscheiden. 

1.  Eigentflmliohkeiten  und  Krankheiten  der  Seele 
selbst. 
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2f'  .EinfluBB  Ton  seelischen  Erkrankungen  auf  den 

Körper. 
84  Einfluss    von   körperlichen  Erkrankungen    auf 

die  Seele. 

Bei  No.  1,  wo  Ton  den  Seelen- Eigentümlichkeiten  gesprochen 
wird,  bilden  ein  grosses  Gebiet  zunächst  die  Krankheiten,  bei 
denen  das  Seelenleben  nicht  gegen  frfiher  geändert  ist,  wohl  aber 
bestimmte  auch  in  gesunden  Tagen  vorhanden  gewesene  Eigen- 
tämlichkeiten  für  die  homöopathische  Behandlung  eines  sonstigen 
körperlichen  Leidens  massgebend  sind.  Hier  dient  die  Charakter- 
Eigentümlichkeit  als  Orientierungsmarke;  wie  der  Organismus  be- 
schaffen war,  in  dem  die  Krankheit  sich  entwickelt  hat,  deren 
Natur  sie  mitbestimmt  hat.  Um  zu  zeigen,  was  gemeint  ist,  ein 
einfaches  aus  dem  Leben  gegriffenes  Beispiel. 

Ein  immer  auffällig  sanftes  Kind  erkrankte  an  Lungen- 
entzündung. Während  sonst  alle  Kinder  ohne  Ausnahme  bei  einer 
solchen  so  ungeduldig  und  abweisend  werden,  dass  sie  mit  unauf- 
hörlichem Gebrüll  die  Untersuchung  zu  einer  höchst  schwierigen 
Aufgabe  machen,  blieb  dieses  Kind  so  sanft  und  duldsam,  dass  es 
im  höchsten  Masse  auffiel.  Pulsatilla  ist  ein  homöopathisches 
Mittel,  welches  bei  akuten  Lungenentzündungen  wenig  in  Betracht 
kommt;  aber  dem  sanften  nachgiebigen  Charakter  vor  allem  ent- 
spricht.   Es  brachte  auffallend  rasch  Heilung« 

Die  andere  Abteilung  von  No.  1  umfasst  Seelenkrankheiten 
unabhängig  von  körperlichen. 

In  einer  Familie  war  ein  eigentümliches  Gemütsleiden  erblich. 
Nicht  jedes  Glied  hatte  es,  allein  es  liess  sich  über  mehrere 
Generationen  zurückverfolgen.  Zur  Zeit  hatten  dasselbe  zwei  alte 
Herren  und  eine  junge  Frau.  Einer  dieser  alten  Herren  war  sehr 
bejahrt  und  hatte  für  sein  Leiden  Behandlung  jeder  Art  versucht, 
höchstens  mit  vorübergehendem  Erfolg.  Die  Beschwerden  be- 
schrankten sich  absolut  nur  auf  das  Gemütsleben.  Der  Körper 
bot  nichts  auf  das  Leiden  bezügliches. 

Bei  einigen  anfallsweise,  bei  dem  ältesten  Patienten  andauernd, 
war  eine  tiefe  Gemütsverstimmung  seit  langen  Jahren  vorhanden^ 
das  Leben  war  ihnen  ein  Greuel,  Laohen  kannten  sie  nur  dem 
Namen  nach. 

Leichte  Anfälle  beschrieb  die  eine  Patientin,  es  sei  so,  wie 
wenn  tiefe  Wolken  über  eine  helle  Landschaft  flögen. 
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Keine  Tröstang,  keine  Freade  nutzte,  wie  ein  Sklave  Beine 
Kette,  BO  schleppten  die  Armen  ihr  Dasein  von  Tage  zu  Tage. 

Der  homöopathische  Arzt  wählte  ein  Mittel,  welches  selbst 
ausserordentliche  DepresBion  erregt:  üngeselligkeity  Traurigkeit, 
sieht  alles  von  der  ängstlichsten  Seite.  Er  fühlt  sich  getrennt 
von  der  ganzen  Welt  und  bat  so  wenig  Selbstvertrauen,  dass  w 
verzweifelt,  das  tun  zu  können,  was  von  ihm  verlangt  wird. 

und  alle  diese  Patienten  wurden  mit  diesem  einen  Büttel  in 
kurzer  Zeit  geheilt:  Anacardium. 

Ein  junges  Mädchen,  bis  dahin  von  tadellosem  Charakter, 
Körperlich  ganz  gesund,  verkehrte  sich  völlig  in  das  Gegenteil,  so 
dass  die  Eltern  in  Verzweiflung  und  Baüosigkeit  wegen  ihrer 
traurigen  Charakter  -  Änderung  alles  mögliche  versuchten,  da  sie 
dieselbe  mit  Recht  für  krankhaft  hielten. 

Ein  homöopathisches  Mittel  Piatina,  welches  ganz  charakte- 
ristisch ähnliche  Oemfitssymptome  in  seinem  Mittelbilde  hat,  be- 
wirkte in  wenigen  Wochen  die  Wiederkehr  des  fr&heren  Charakters. 

No.  2.  Einfluss  der  Seele  auf  körperliche  Leiden. 
Zu  meinem  Bedauern  können  aus  diesem  mächtigen  und  umfang- 
reichen Gebiete  mit  Rücksicht  auf  die  kurze  Zeit  und  Ihre  gfttige 
Geduld  nur  einige  bemerkenswerte  Tatsachen  gegeben  werden. 

Schon  vor  fiber  100  Jahren  hat  der  viel  verleumdete  und  ver- 
spottete Vater  der  Homöopathie,  Dr.  Samuel  Hahnemano,  des 
Längeren  auseinandergesetzt,  in  wie  ausgedehntem  und  ein- 
schneidendem Masse  Reize,  die  das  Gemflt  treffen,  den  Körper  in 
Mitleidenschaft  ziehen  können. 

Wenn  es  sich  hier  auch  um  keine  Bakterien,  keine  groben 
mechanischen  Gewalten  und  atmosphärischen  Einwirkungen  handelt, 
so  sind  Kummer,  Schreck,  Sorge,  Überanstrengungen  des  Gteistes 
nicht  minder  imstande,  oft  langsam  und  unbemerkt,  daffir  desto 
tiefere  organische  Veränderungen  im  Körper  anzubahnen. 

Die  Heilkunde  hat  im  allgemeinen,  wie  es  nach  dem  in  der 
Einleitung  Gesagten  natflrlich,  diesen  Beziehungen  keine  Rechnung 
getragen.  Ist  sie  ja  auch  nicht,  wie  es  bei  der  Homöopathie  der 
Fall,  durch  die  bei  zahlreichen  Arzneiversuchen  festgestellten  Tat- 
sachen darauf  hingewiesen. 

Erst  in  neuester  Zeit  hat  ein  hervorragender  russischer  Ge- 
lehrter, Pawlow,  Untersuchungen  angestellt,  aus  denen  hervorgeht, 
dass  tatsächlich  Gemütsbewegungen  auf  die  Zusammensetiung  der 
Verdauungssäfte  einen  tiefen  Einfluss  ausflben. 
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Hierdurch  gewinnen  die  eigentflmlichen  Beobachtungen  festen 
Boden,  nach  denen  bei  Gholeraepidemien  diejenigen  am  leichtesten 
erkranken,  die  die  meiste  Angst  haben.  Die  in  den  menschlichen 
Verdauungsorganen  bis  dahin  unschädlich  vorhanden  gewesenen 
Oholerabazillen  gewinnen  die  Überhand,  wenn  die  Sftfte  durch 
Schreck  oder  Angst  verändert  werden. 

Der  Einfluss  von  Ärger  auf  die  Leber  ist  bekannt. 

Die  tägliche  Beobachtung  lehrt,  wie  manche  Menschen  nach 
schweren  Schicksalsschlägen  dahinsiechen,  andere  Jahre  lang 
brauchen,  bis  der  Körper  sich  wieder  erholt. 

Aufregungen  befördern  Herzkrankheiten  (Spekulantenhers). 

Allen  diesen  ursächlichen  Verhältnissen  ist  allein  die  Homöo- 
pathie imstande,  Rechnung  zu  tragen  mittels  ihres  genau  durch- 
forschten Anneischatzes. 

Nun  das  noch  bedeutend  grössere  Gebiet  der  Beeinflussung 
der  Seele  durch  körperliche  Leiden. 

Wie  wichtig  dasselbe  ist,  dafür  spricht  der  alte  Spruch:  «Mens 
aana  in  corpore  sano^  d.  h.  ein  gesunder  Geist  kann  nur  in  einem 
gesunden  Körper  wohnen.  Oder  wie  Shakespeare  im  König  Lear 
es  ausdrfickt:  .,Krankheit  verabsäumt  jeden  Dienst,  zu  dem  Ge- 
sundheit ist  verpflichtet;  wir  sind  nicht  wir,  wenn  die  Natur  im 
Druck  die  Seele  zwingt,  zu  leiden  mit  dem  Körper**. 

Hier  ganz  besonders  sehen  wir,  welch  hervorragenden  Anhalt 
wir  an  dem  Zustande  der  Funktionen  der  Seele  besitzen  fUr  die  Er- 
klärung der  Art  der  vorliegenden  Krankheit. 

Ein  junges  Mädchen  erkrankte  an  einer  schweren  doppelseitigen 
Lungenentzündung.  Die  Krise  trat  an  keinem  der  gewohnten 
Tage  ein,  auch  nicht  an  dem  spätesten  Termin.  Eine  Reihe  von 
Kollegen,  die  zur  Zeit  zu  den  vom  Berliner  Verein  homöopathischer 
Ärzte  abgehaltenen  Kursen  in  Berlin  verweilten  und  die  Patientin 
sahen,  stellten  die  schlechteste  Vorhersage. 

Besonders  auSkllig  war,  dass  das  Mädchen  Tag  und  Nacht 
aufrecht  im  Bette  sass  und  fortwährend  unter  das  Bett  und  in 
die  Luft  griff«  Dieses  eigentümliche  Symptom,  welches  nur  auf 
einem  Reizzustand  des  Gehirns  beruhen  konnte,  fiel  auf«  Bei 
näherem  Studium  fand  sich  bei  dem  bekannten  Mittel  Opium  unter 
seinem  homöopathischen  Prftfungsverzeichnis  die  sehr  ähnliche 
Erscheinung:  „Er  greift  mit  seinen  Händen  aus  dem  Bett  heraus, 
als  ob  er   nach  etwas  jagte".    Wie  die  Patientin  nach  ihrer  Ge- 
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siindttng  mitteilte,  hatte  sie  fortwährend  die  Idee  gehabt,  sie  hfttte 
ihren  Hut  Yergessen  and  mflsste  nach  ihm  suchen. 

11  Tage  lang  waren  in  diesem  Fall  alle  möglichen  Mittel 
erschöpfti  die  Krankheit  wollte  sich  nicht  wenden.  Da  wnrde 
Opium  gegeben  und  Ton  Stand  an  war  das  Leiden  gebrochen. 

So  hatte  in  diesem  Fall  das  eigentflmliche,  auf  einer  fixen 
durch  die  Krankheit  erzeagten  Idee  beruhende  Symptom  zur 
Wahl  des  richtigen  Mittels  geffthrt;  diese  Beobachtung  steht  nioht 
einzig  da,  es  finden  sich  in  der  homöopathischen  Literatur  un- 
zählige ganz  gleiche. 

Ein  Typhuskrankeri  dessen  Krankheit  bis  dahin  massig  schwer 
verlaufen  war,  fing  plötzlich  an  zu  toben,  aus  dem  Bett  zu  springen; 
knirschte  mit  den  Zähnen,  schnitt  Grimassen.  Wer  da  weiss,  wie 
schwere  Folgen  diese  Komplikationen  häufig  haben,  wie  selbst  in 
Krankenhäusern  die  Patienten  im  Typhusdelirium  dem  Pflege- 
personal entwischen,  aus  dem  Fenster  springen,  wie  schwere  nar- 
kotische Mittel,  Bäder,  körperliche  Oewalt  oft  notwendig  sind,  der 
muss  erstaunen,  wenn  er  hört,  wie  einige  Gaben  Zinc,  eines  homöo* 
pathischen  Mittels,  welches  in  engen  Beziehungen  mit  den  Funk- 
tionen des  Gehirns  steht,  den  schweren  Zustand  in  6  Standen  hob 
und  den  Typhus  sehr  rasch  und  gfinstig  verlaufen  liess. 

Mehrere  alte  Frauen,  die  an  Herzstörungen  litten,  zeigten 
dabei  eine  unbesiegliche  Angst  und  Aufregung,  die  sie  zu  jeiet 
Beschäftigung  unfähig  machte  und  ruhelos  umhertrieb.  Besonders 
waren  sie  nachts  der  Schrecken  ihrer  Familien,  zomal  die  eine, 
die  vor  lauter  Angst  in  die  Betten  der  verschiedenen  Ange- 
hörigen kroch. 

Dieser  entsetzliche  Znstand  ffihrte  zur  Anwendung  des  Goldes, 
dessen  Wirkung  auf  das  Gemtttsleben  schon  oben  erwähnt  wurde. 

Der  Einfiuss  körperlicher  Leiden  auf  die  Funktionen  der  Seele, 
besonders  der  Urteilskraft,  die  Stimmung,  die  ganze  Auffiissang 
des  Lebens  ist  ja  ein  ganz  gewaltiger. 

Schon  leichte  Störungen  der  ^  Leber,  der  Verdauung  können 
schwere  hypochondrische  Vorstellungen  hervorrufen;  Verhältnis- 
massig  unbedeutende  Störungen  des  Herzens  bewirken  eine  enorme 
Reizbarkeit. 

Der  schwer  Lungenkranke  ist  heiter  und  hoffnungsfreudig. 

So  prägen  die  körperlichen  Leiden  dem  Gemtttsleben  einen 
Stempel  aaf,  der  fflr  die  Beurteilung  und  Heilung  des  krankhaften 
Zustandes  von  der  grössten  Bedeutung  ist. 
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Eine  besondere  Erwähnung  Terdient  eine  Fanktion  der  Seele, 
der  Schmerz,  und  zwar  deswegen,  weil  die  Würdigung  desselben 
und  seine  Bekämpfung  seitens  der  Homöopathie  so  erheblich  Yon 
der  der  Sehulmedicin  abweicht,  dass  sie  f&r  den  ganzen  Charakter 
beider  Schulen  bezeichnend  ist. 

Gegen&ber  dem  rein  palliativen  Verfahren  mittels  Morphium 
und  anderer  Mittel  ist  der  Schmerz  fOr  die  homöopathische  Auf- 
fassung ein  Abwehrbestreben  des  Organismus  gegen  eine  ihm  auf- 
gedrungene Schädigung;  das  auf  seine  besondere  Art  hin  gewählte 
Mittel  heilt  mit  dem  Grundleiden  auch  den  Schmerz. 

Eine  Frau  stellte  sich  in  der  Poliklinik  des  Berliner  Vereins 
homöopathischer  Arzte  Yor,  der  wegen  des  bekanntermassen  oft 
zu  wahnsinnigster  Höhe  ansteigenden  Gesichtsreissens  alle  Zähne 
gezogen  waren,  ohne  Resultat.  Der  Schmerz  kam  besonders  jede 
Nacht.  Arsenik  erregt  einen  solchen  typisch  jede  Nacht  er- 
scheinenden Schmerz  und  heilte  auch  hier  die  Krankheit. 

Es  ist  dies  ein  enorm  wichtiges  Kapitel,  welches  allein  fftr 
einen  Vortrag  ausreichen  würde. 

Ich  kann  hier  einen  Hinweis  nicht  unterdrücken  auf  einen 
Oegengrund  gegen  die  homöopathische  Heilmethode,  der,  so  töricht 
er  auch  dem  SachYerständigen  erscheint,  dennoch  sogar  von  Ärzten 
ausgesprochen  wird. 

Ähnliches  heilt  Ähnliches  ist  der  Grundsatz  her  Homöopathie« 

Und  doch  meinen  die  Gegner,  müssten  Stoffe,  die  ähnliche 
Beschwerden  erzeugen,  eher  die  schon  vorhandenen  verstärken, 
als  auslöschen. 

Und  so  müsste  es  auch  mit  dem  Schmerz  stehen.  Aber  mit 
der  oben  mitgeteilten  Überlegung;  dass  diese  Symptome  eben  Ab- 
wehrbestrebungen des  Organismus  sind,  verliert  die  Verstärkung 
derselben  durch  ein  ähnlich  wirkendes  Mittel  alles  Verwunderliche. 

So  ermöglicht  eine  genaue  Beobachtung  der  Störungen  der 
seelischen  Funktionen  ein  eindringendes  Verständnis  einer  Reihe 
krankhafter  Zustände  und  ihre  Heilung. 

Der  innige  Zusammenhang  aber,  der  zwischen  beiden  besteht, 
die  Beobachtung,  dass  stoffliche  Reize  aller  Art  auf  das  Gemüts- 
leben in  seinen  feinsten  Erscheinungen  wirken,  legt  den  Gedanken 
nahe,  dass  in  Materie  und  Geist  dieselben  Kräfte  tätig  sind,  dass 
es  einen  Zustand  der  Materie  gibt,  der  menschlicher  Erkenntnis 
unzugänglich,  in  dem  dieselbe  mit  dem  Geist  zusammenfliesst;  dass 
auf  diese  Weise  der  alte  Kampf  zwischen  Stoff  und  Geist  sich 
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löst  und  beide  yerschiedene  Stnfen  einer  noch  höheren  onerkenn- 
baren  Kraft  darstellen. 

Ihre  einfachsten  and  niedrigsten  Offenbarungen  wArden  in  dem 
Zelleben  unserer  Kenntnis  sich  offenbareo,  ihre  höchsten  in  dem 
menschlichen  Begreifen  znr  Zeit  yöUig  Entrückten,  nor  anf  das 
Gebiet  der  Philosophie  and  des  Glanbens  Beschränkten. 

Es  wUrde  die  Hoifnang  bestehen,  dass  die  klaffenden  Bisse 
des  Geisteslebens  nnserer  Tage  verschwänden  and  Ton  der  rein 
materialistischen  Anschanang  bis  la  den  höchsten  Stafen  rein 
idealer  Weltanschanung  ein  ananterbrochener  harmonischer  Ein- 
klang herrschte. 

Bis  dahin  aber  ziemt  Bescheidenheit  Denn  allerdings  gilt 
das  Du  Bois-Beymondsche  yyjgnorabimus"  in  dem  von  ihm  gemeinten 
Sinne  nicht  Es  sagt  dasselbe  wie  das  Faastsche:  «and  sehn,  dass 
wir  nichts  wissen  können*,  nämlich  aber  die  heutige  Grenze  des 
Naturerkennens  nicht  hinauskommen  können.  Die  seit  seinem 
Tode  gemachten  Fortschritte  —  Böntgen-Strahlen,  Badium-Strahleni 
die  tiefere  Erkenntnis  der  elektrischen  Wellen  —  gewähren  schon 
Ausblicke  in  weite  Tiefen  menschlicher  Erkenntnis. 

Aber  es  wird  der  nach  unserer  heutigen  Betrachtung  so  eng 
an  den  Zustand  seines  Körpers  gebannte  menschliche  Gteist  immerdar 
einer  grossen  Bescheidenheit  gegenüber  der  Wahrheit  und  Geltang 
seiner  Schlflsse  sich  befleissigen  m&ssen. 

Denn:  «Vom  Genie  zum  Wahnsinn  ist  nur  ein  Schritt*,  wie 
es  Shakespeare  an  Hamlet  zeigte,  der  sagt:  «und  es  steht  in  der 
Tat  so  fibel  um  meine  Gemütslage,  dass  die  Erde,  dieser  treffliche 
Bau,  mir  nur  ein  kahles  Vorgebirge  scheint;  seht  ihr,  dieser  herr- 
liche Baldachin,  die  Luft,  dies  weitamwölbende  Firmament,  dies 
majestätische  Dach,  mit  goldenem  Feuer  ausgelegtl  kommt  es  mir 
doch  nicht  anders  vor,  als  ein  fauler  Haufe  von  Dünsten.^ 

Als  bescheidene  und  dem  ärztlichen  Standpunkt  angemessene 
Hoffnung  möchte  ich  mit  dem  Wunsche  schliessen,  dass  das  sieh 
Versenken  in  die  Mängel  und  Störungen  des  menschlichen  Geistes 
die  Heilkunde  dem  feinen  Verständnis  der  Nöten  seines  Nächsten 
näher  bringen,  von  dem  Wege  des  ausschliesslich  technisch  v(dl- 
endeten  Eingriffes  fort  mehr  in  die  Bahn  des  liebevollen  sich  Yer- 
senkens  in  die  speziellen  Eigentümlichkeiten  jedes  Leidenden 
fahren  möge,  als  praktische  Betätigung  des  Geistes  der  praktischen 
Nächstenliebe. 
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Fingerzeige  zur  schnellen  Urindiagnostik 
für  den  Praktiker. 

Von  Dr.  med.  Härtung-Berlin. 


£b  ist  keine  Frage,  dasa  es  für  den  Praktiker  in  der  Sprech- 
stande aoBBerordentlich  schwierig  ist,  sich  rasch  Aber  einen  kom- 
plizierten Krankheitsfall,  Aber  den  Charakter  einer  Konstitation 
und  über  die  Ätiologie  eines  rfttselhaften  Leidens,  sowie  über  die 
Intensität  des  Stoffwechsels  Klarheit  za  verschaffen;  and  doch  ist 
es  von  eminenter  Wichtigkeit,  gleich  von  Anfang  an  sich  die 
physiologischen  Prozesse  in  ihrer  Abweichang  von  der  Norm  klar 
zu  machen,  die  zar  Entstehnng  eines  Leidens  geführt  haben. 

Der  Drin  ist  der  Spiegel  des  inneren  Ghemismns  and  der 
innere  Ghemismas  ist  der  Ansdrack  in  der  Harmonie  der 
Fonktionen  der  einzelnen  Organe.  Deshalb  werden  wir  darch  die 
gründliche  Beachtang  alles  dessen,  was  im  Urin  zam  Aasdrack 
kommt,  am  leichtesten  imstande  sein,  den  Qrganismns  richtig  za 
benrteilen« 

Für  zeitraabende  quantitative  Untersachungen  hat  der  viel- 
beschäftigte praktische  Arzt  keine  Zeit  übrig,  er  mnss  in  den 
Stand  gesetzt  sein,  in  einigen  Minuten,  sagen  wir,  in  höchstens 
einer  halben  Stande,  sieh  einen  klaren  Überblick  über  pathologische 
Yerftnderangen  des  Stoffwechsels  za  verschaffen. 

Wie  dies  geschieht,  will  ich  versuchen,  hier  kons  za  er- 
Iftntem:  Fast  täglich  passiert  es  mir  in  meiner  Sprechstunde,  dass 
die  Patienten  auf  meine  Frage,  ob  sie  Urin  mitgebracht  hätten, 
antworten:  ^Der  Apotheker  hat  im  Urin  nichts  finden  können.* 
Diese  Antwort  läset  zur  Genüge  erkennen,  dass  der  Patient  der 
Meinung  ist  (es  gibt  aber  auch  Ärzte  und  Apotheker,  die  genau 
so  denken),  dass,  wenn  im  Urin  kein  Zucker  oder  Eiweiss  ge- 
funden wird,  der  Urin  normal  sei,  bezw.  vom  gesunden  Körper 
stamme  und  dass  man  andere  Krankheiten,  als  Nierenerkrankungen 
und  Diabetes  aus  dem  Urin  nicht  diagnostizieren  kann. 

Dieses  ist  nicht  richtig.  Es  kommt  eben  nur  darauf  an, 
worauf  alles  man  den  Urin  untersucht  und  welche  Schlüsse  man 
aus  der  Qegenüberstellung  der  verschiedensten  Resultate  ziehen 
gelernt  hat,  kurz,  wie  man  eine  Analyse  liest. 

6» 


116  Zehfolirift  4m  BeriiMr  YflniBei  kMiiO«»itiiiieli«r 

Um  einen  klaren  Überblick  xu  bekommen ,  ist  es  nötig,  die 
einzelnen  Resoltate  gegenflberinstelleni  miteinander  m  lerglaidieny 
eins  mit  dem  andern  abanwtgen  und  seine  Schlösse  daraos  zir 
ziehen. 

Hierzu  gehören  in  erster  Linie: 

Die  Bestimmung: 

A.    Der  Farbe, 

des  specifischen  Gewichtes, 
des  Säuregrades, 
des  Harnstoffs, 
der  Phosphate  pp. 
B.  Der  pathologischen  Substanzen,  wie: 
Eiweiss, 
Zucker, 
Aceton, 

Acetessigs&nre, 
Blut, 

Gallen  -  Farbenstoffe, 
Indikan. 
Es  ist  z.B.  hohe  Aciditit  bei  geringem  specifischen  Gewicht  und 
dunkler  Farbe  des  Urins  ganz  anders  zu  beurteilen,  als  geringere 
Aciditat  bei  hohem  specifischen  Gewicht  und  heller  Farbe  des 
Urins.    Doch  wollen  wir  auf  die  Schlfisse  erst  zuletzt  eingehen, 
um  zuerst  die  Methodik  des  Untersuchungsweges  klar  zu  legm. 
In  erster  Linie  ist  nicht  genug  davor  zu  warnen,  Urin  i a 
untersuchen,  der  entnommen  ist  aus  der  Mischung  der  im  Laufe 
des  Tages  gelassenen  Urinmenge,  denn  der  Urin  ist  ganz  be- 
stimmten gesetzmässigen  Schwankungen   vom   Morgen    bis   som 
Abend  unterworfen,   die  sich  natfirlich  aas  solcher  Bfischprobe 
nicht  erkennen  lassen  können. 

Es  ist  riehnehr  rätlich,  stets  eine  Probe  Morgenurin  und  eine 
Probe  Abendurin  zu  untersuchen  und  die  Resultate  miteinander 
zu  vergleichen. 

Als  Instrumentarium  sind  folgende  Sachen  nötig,  um  rasch 
arbeiten  zu  können: 

1.  GUszjlinder  zur  Bestimmung  des  specil  Oewichtea 
nebst  zwei  Spindehi  mit  Skalaeinteilungen  von 
L        1000—1020 
IL        1020^1040 
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2.  Pipetten  ton  1—2  ecm,  bei  denen  die  Ausbuchtang 
im  nnteren  Drittel  liegt. 

3.  Ein  Wasserbad. 

4.  Zwei  Titrierapparate  zor  Bestimmong  der  Acidit&t  und 
und  der  Alkalesxenz. 

5.  Eine  Centrifuge. 

6.  Oradoierte  Beagensgläschen. 

7.  Eine  grosse  graduierte  Messpipette. 

8.  Diyerse  Porzellanscbalchen,  Trichter. 

9.  Apparat  zor  Bestimmong  des  Harnstoffs  nach  Rieger» 

oder 
10«  Apparat  zur  Bestimmung  des  Harnstoffs  nach  Bourriez. 

11.  Ein  Saccharimeter  nach  Lohnstein. 

12.  Albuminimeter  nach  Esbach. 
18.  Polarisationsapparat 

Bei  Bestimmung  des  specif.  Gewichtes,  welches  geschieht  durch 
Eintauchen  der  Urometerspindel  in  den  zu  'A  mit  Urin  gefflUten 
Standzylinder  ist  folgendes  zu  beachten: 

a)  Der  Urin  ist  zu  filtrieren,  wenn  er  feste  Teile  suspendiert 

b)  Die  Schaumbildung  ist  dadurch  zu  vermeiden,  dass 
man  den  Zylinder  schief  hSlt. 

c)  Etwaigen  dennoch  entstandenen  Schaum  entfernt  man 
durch  Aufsaugen  mittelst  eines  StftckchenFliesspapieres. 

d)  Das  Urometer  ist  langsam  einzusenken,  nachdem  es 
Torher  sorgsam  abgetrocknet  worden  ist. 

e)  Man  liest  ab,  indem  man  sich  so  weit  bückt,  bis  das 
Auge  mit  dem  oberen  Rande  der  Flflss^keit  in 
gleicher  Höhe  steht. 

Bei  der  Bestimmung  der  Farbe  des  Urms  ist  darauf  zu  achten, 
dass  man  den  filtrierten  Urin  gegen  das  Licht  halt  und  bei  starker 
Sonnenlichtbdeuchtung  durch  ein  dahinter  gehaltenes  Stack  weisses 
Papier  abblendet 

Die  Bestinmiung  der  festen  Bestandteile  berechnet  man  an- 
nähernd dadurch,  dass  man  die  beiden  letzten  Dezimalen  der 
specifischen  Oewichtszahl  mit  2,88  (Hiserscher  OoSffisient)  multi- 
pliziert. 

Die  erhaltene  Zahl  ist  das  Gewicht  der  in  1000  ccm  Ebtü 
enthaltenen  festen  Bestandteile  in  Grammen  ausgedrückt« 
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Die  Bestimmang  der  Acidität 

Die  Bestimmang  des  Säuregrades  geschieht  folgendermatsen: 

Man  beschickt  eine  Bürett«  mit  Vio  Nonnalnatronlange  und 
stellt  anf  den  0- Punkt  ein.  Hierauf  misst  man  in  einem  graduierten 
Zylinder  oder  mit  einer  Pipette  10  ccm  gefilterten  Urins  ab, 
giesst  denselben  in  ein  kleines  Porzellan-  oder  Olasschilchen  und 
fügt  dem  Filtrat  1—2  Tropfen  alkohol.  PhenolphtaleTnlösung  (1 :  80) 
als  Indikator  hinzu. 

Hierauf  16st  man  tropfenweise  vorsichtig  aus  der  Bürette  die 
Titrierlösung  und  lässt  sie  unter  ständigem  Umrühren  mittetet 
eines  Olasstabes  einfliessen. 

Han  titriert  so  lange,  bis  die  anstehende  Botftrbung  beim 
Umrühren  nicht  mehr  schwindet  und  ein  dauernder  rosa  Schinuner 
bleibt 

Z.  B.    Die  Berechnung  geschieht  folgendermassen:    Es  tritt 
eine  dauernde  Bosaflbrbung  au^  nachdem  3,4  ccm  Vio  Nonnal- 
natronlauge  verbraucht  sind,  so  ist  die  Acidität 
in      10  ccm  »=      3,4, 
„    100     .    =    34, 
„  1000     •    =  340,0  Vto  Normal-Na  0  H. 

Bei  alkalischem  Urin  titriert  man,  um  den  Orad  der  Alkaleaaeni 
nachzuweisen,  genau  so,  nur  mit  dem  Unterschiede,  dass  man  an 
Stelle  der  Vio-Norm.-Na  0  H  %  H  Cl  nimmt. 

Die  Unterschichtungsprobe  mit  präparierter 
Salpetersäure. 

Die  Salpetersäure,  welcher  wir  uns  zum  Unterschichten  be- 
dienen, wird  zweckmässig  durch  Zusatz  einiger  Tropfen  rauchender 
Salpetersäure  präpariert,  um  die  Oxydationskraft  zu  erhöhen. 

Unterschichtet  man  ungefiLhr  6—7  ccm  des  filtrierten  Urins 
mit  diesem  Salpetersäuregemisch,  so  entsteht  an  der  Berühmngs- 
stelle  in  der  Kälte  schon  ein  leichter  Farbenring,  der  beim  Er- 
hitzen deutlicher  bezw.  verdunkelt  wird  und  auf  dessen  Bedeutung 
wir  später  eingehen  werden. 

Ist  Eiweiss  vorhanden,  so  entsteht  bereits  in  dar  EXLt»  ein 
milchigweisser  Ring  und  der  Farbenring  tritt  in  den  Hintergrand 
bezw.  verschwindet  ganz. 

Zu  beachten  ist  hierbei  folgendes: 

Löst  sich  ein  milchig  trüber  Ring  beim  Erwärmen  wieder  ad^ 
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BO  bestand  er  nicht  aas  Eiweiss,  sondern  entweder  ans  einem 
Niederschlag  von  Albumose  oder  einem  Niederschlag  von  Harnbäore. 

Löst  sich  der  Ring  beim  Erwärmen  anter  Gelbfärbung  and 
tritt  er  beim  Erkalten  wieder  aof,  so  handelt  es  sich  am  Albamose. 
Harnsäure  verhält  sich  ebenso. 

Aach  Harnstoff  bildet  zuweilen  einen  Bing,  doch  löst  sich  dieser 
auch  in  der  Wärme.  Besonders  täuschend  ist  die  Ausscheidung 
eines  Binges  von  Harzsäureui  doch  erkennt  man  deren  Charakter 
durch  Löslichkeit  in  Alkohol.  Versetzt  man  nämlich  den  Urin  mit 
2  Volumina  Alkohol,  so  lösen  sich  die  Harzsäuren  darin  auf.  Das 
Eiweiss  bleibt  ungelöst.  Alkoholzutatz  darf  jedoch  nur  in  der 
Kälte  gemacht  werden,  weil  in  der  Wärme  der  Alkohol  durch  Sal- 
petersäure unter  stBrmischer  Gasentwicklung  oxydiert. 

Mucin 
bildet  auch  einen  Bing,  doch  erscheint  derselbe  nicht  an  der  Be- 
rflhrungsstelle  beider  Flflssigkeiten,  wie  bei  Gegenwart  von  Eiweiss, 
sondern  einige  Millimeter  weiter  oben,  wohin  nur  wenig  Säure 
diffundiert  und  weil  der  Niederschlag  in  konzentrierten  Säuren 
wieder  löslich  ist 

Kochprobe. 

Man  erhitzt  ca.  10  ccm  Urin  im  Wasserbade  bis  zum  Kochen. 
War  der  Urin  trflbe  und  löst  sich  die  Trübung  beim  Erhitzen,  so 
rflhrt  dieselbe  von  Harnsäure  bezw.  hamsauren  Salzen  her. 

Tritt  Trübung  auf  beim  Erhitzen,  während  der  Urin  bei  der 
Kälte  klar  war,  so  existieren  hier  zwei  Möglichkeiten.  Entweder 
entsteht  die  Trübung  durch  die  Erhitzung,  bis  die  Kohlensäure 
ausgetrieben,  und  es  Men  alsdann  die  Erdalkalicarbonate  bezw. 
Phosphate  aus. 

Diese  Trübung  ist  durch  Säurezusatz  wieder  zu  beseitigen, 
oder  es  ist  Eiweisstrübung. 

Gekochter  eiweisshaltiger  Urin  aber,  mit  Säure  versetzt,  verliert 
seine  Trübung  nicht,   sondern   dieselbe   wird   im  Gegenteil  noch 
trüber. 
Kochprobe  mit  Kalilauge  und  mit  Nylanders  Beagens. 

10  ccm  Urin  wjnrden  mit  1  ccm  Kali-  oder  Natronlauge  ver- 
setzt und  gekocht  und  fällt  alsdann  nur  das  Kalkphosphat  aus; 
wird  der  Niederschlag  rubinrot  gefärbt,  so  enthält  er  Blut 
(Hellersche  Probe). 

Wird  der  gesamte  Urin  in  der  Farbe  verändert,  so  handelt 
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es  sich  bei  rosaUinlicher  Verf&rbang  um  ChrjrBophansäiire  oder 
ähnliche  organische  Sobstanzen. 

Bei  rotbrauner,  mahagonifarbiger  Veränderung  darf  man  da* 
gegen  auf  Zucker  reohnen. 

Durch  Erhitzen  mit  Nylander  erhält  man  als  Niederschlag  die 
Gesamtphosphate. 

Ist  bei  Nylander  eine  durchgehende  Schwärzung  des  üiins 
und  des  Niederschlages  Yorhanden,  so  ist  sicher  Zucker  toi- 
handen. 

Hat  dagegen  der  Niederschlag  nur  eine  schmutzig -bräunliche 
Färbungi  so  deutet  dies  auf  Vorhandensein  yon  Schwefelyerbindungen 
im  Darmtractus. 

Die  Dunkelf&rbung  rührt  alsdann  her  von  der  Bildung  Yon 
Schwefelbismut,  während  diffuse  SchwarzfSrbung  bei  Nylander  her- 
rührt von  durch  den  Zucker  reduziertem  Bismut. 

Indikan. 
Jaff^sche  Probe: 

Man  fügt  zu  ca.  10  cbcm  Harn  ein  gleiches  Volumen  conc 
Salzsäure,  sodann  2 — 3  ccm  Chloroform  und  zu  diesem  aladann 
einen  Tropfen  halbgesättigter  Ghlorkalklösung  (ev.  auch  1—2 
Tropfen  Eisenchlorid).  Man  verschliesst  alsdann  das  BeagensglaB 
mit  dem  Daumen  und  kehrt  mehrmals  das  ganze  G^mischi  starkes 
Schütteln  Termeidend.  Bei  Gegenwart  von  Indikan  zeigt  sich  das 
Chloroform  nach  dem  Zubodensinken  blau  gefärbt. 

Ein  stärkeres  Schütteln  mit  dem  Chloroform  darf  nicht  statfe- 
findeuy  weil  es  dann  mit  dem  Harn  eine  schwer  trennbare  Emul- 
sion bildet. 

Aceton. 
L^galsche  Probe: 

Man  versetzt  den  Harn  mit  2—8  Tropfen  einer  conc.  firisch 
bereiteten  Lösung  von  Nitroprussidnatrium  und  einigen  Tropfen 
Natronlauge.  Er  nimmt  hierdurch  eine  rote  Färbung  an,  die  nach 
einigen  Minuten  einer  gelben  Platz  macht. 

Übersättigt  man  nun,  ohne  dies  abzuwarten,  mit  Essigsäure, 
dann  schlägt  die  Farbe  in  ein  schönes  Carmoisinrot  um,  während 
acetonfreier  Harn  sich  gelb  färbt. 

Das  Charakteristische  der  Probe  ist  nicht  die  Botfärbung  in 
alkalischer  Lösung,   weil  auch   ein  normaler  Harnbestandteil,   das 
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Ereatin,  diese  gibt^  sondern  das  BestebenUeiben  nacb  dem  Zasatie 
der  Essigsänre. 

Acetessigs&are. 

Man  versetzt  mit  1—2  Tropfen  Liqaor  ferri  sesquieUorati, 
filtriert  yom  gelblicbweissen  Niederscblag  des  Eisenpbosphates  ab 
nnd  setst  nocbmal  etwas  Eisencblorid  binzu. 

Bei  Anwesenheit  Ton  Acetessigsänre  entsteht  eine  riolett- 
oder  bordeauxrote  Fftrbong. 

Da  indess  Bhodanwasserstoff,  Ameisensäure,  Essigsäure,  Sa- 
licylsäure  und  ümwandlungsprodukte  des  Thallin,  Antipyrin  usw. 
älmlich  gefärbte  Eisenyerbindungen  geben,  so  mflssen  zur  Sicher- 
stellung noch  folgende  2  Kontrollreaktionen  mit  neuen  Hamproben 
angestellt  werden. 

Die  erste  Probe  wird  gekocht  und  nach  dem  Erkalten  in  an- 
gegebener Weise  mit  Eisenchlorid  geprüft.  Die  RotArbung  darf 
jetzt  nicht  mehr  eintreten,  da  die  Acetessigsänre  durch  Kochen 
zerstört  wird. 

IL  EontroUprobe. 

Die  zweite  Probe  zieht  man  nach  der  Ansäurung  mit  yer- 
dttnnter  Schwefelsäure  durch  Äther  aus  und  schüttelt  den  abge- 
hobenen Äther  mit  sehr  verdünnter  wässriger  EisenchloridlSsung. 
Bei  Anwesenheit  yon  Acetessigsänre  färbt  sich  die  wässrige  Schicht 
bordeauxrot. 

Die  Färbung  schwindet  beim  Erwärmen  oder  nach  längerem 

Stehen. 

Harnstoff. 

Zur  Bestimmung  des  Harnstoffs  bedient  man  sich  am  besten 
der  Methode  von  E.  Biegler. 

Erforderliche  Lösung: 

llillons  Reagens:  10  ccm  Quecksilber  werden  in  180  com  Sal- 
petersäure Yon  1,4  spec.  Gewicht  ohne  Erhitzen  gelöst,  dann  140 
ccm  destiliertes  Wasser  zugefügt  und  filtriert. 

Biegler  bedient  sich  zur  Ausführung  der  Methode  des  auf 
Seite  122  abgebildeten  Apparates  (zu  haben  bei  P.  Altmann, 
Berlin,  Luisenstr.  59). 

Man  bringt  1  ccm.  Harn  in  das  Beagensglaa  und  stellt  dieses, 
nachdem  der  Stopfen  aufgesetzt  und  der  Hahn  des  Scheidetrichters 
geöffnet  ist,  in  Wasser  Yon  Zimmertemperatur. 

Nach  10  Minuten  wird  die  Niveankugel  so  gehoben,  dass  der 
Flüssigkeitsspiegel  (als  Sperrflüssigkeit   dient   em   Gemisch   ans 
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lachen  Teilen  Wasser  und  Olyierin)  in  ihr  and  dem  Measrohre 
in  gleicher  Höhe  mit  Marke  0  des  Messrohres  steht. 

Man  nimmt  dann  das  Beagensrohr  ans  dem  Wasser,  Uemmt 
es  in  das  Stati?,  fUlt  nach  dem  Schliessen  des  Hahnes  das  Trichter- 
rohr bis  znr  oberen  Marke  mit  Millons  Reagens  nnd  Uast  dann 


das  Reagens  bis  zor  untersten  Marke  in  das  Reagensrohr  einfliessen. 

Der  Hahn  wird  wieder  geschlossen. 

Die  FlAssigkeit  im  Reagensglas  mit  kleiner  Flamme  mehrmals 
anfgekochti  dann  gnt  dorchgeschflttelt  und  das  Reagensglas  wie 
Yor  der  Vornahme  des  Versuchs  in  Wasser  gestellt 

Nach  10  Minuten  langem  Stehen  wird  die  Flftssigkeit  in  Kugel 
und  Messrohr  auf  gleiches  Niveau  gestellt  und  das  GasYolumen 
abgelesen. 

Aus  der  dem  Apparate  beigegebenen  Tabelle  ist  Ar  dM  ab- 
gelesene GasYOlumen  und  die  betreffende  Temperatur  die  Menge 
des  Harnstoff  zu  ersehen. 

Eine  zweite  noch  einfachere  Methode  zur  quantitativen  Be- 
stimmung ist  die  von  Bourriez  angegebene,  welche  darauf  beruht, 
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dsBS  Bromnatronlauge  den  Harnstoff  in  Stickstoff»  Eohlensäare  and 
Wasser  zerlegti  von  welchen  die  Eohlensäare  Yom  Natron  gebunden 
wird,  w&hrend  der  entwickelte  Stickstoff  yolometrisch  gemessen 
and  in  Harnstoff  umgerechnet  wird. 

Znr  AasfAhrang  fallt  man  den  Apparat  bis  zum  unteren  Strich 
mit  Bromnatronlauge  (7  cbcm  Brom,  60  cbcm  Natronlauge,  140  cbcm 
Aq.  dest)  fBgt  Wasser  hinzu  bis  zum  zweiten  ringförmigen  Teil- 
strich und  fallt  hierzu  genau  1  cbcm  Urin.  Hierauf  yerschliesst 
man  die  beiden  Öffnungen  und  zwar  die  seitliche  mit  dem  Stopfen 
und  die  obere  mit  dem  Daumen  und  schattdt  solange  langsam 
durcheinander,  bis  keine  Blasen  mehr  entstehen.  Alsdann  hilt 
man  den  Apparat  umgekehrt  Ober  eine  Schale  oder  einen  Glas- 
becher und  laftet  rasch  den  Daumen,  so  dass  durch  die  feine 
Öffiiung  infolge  des  inneren  Gasdrucks  eine  bestinmite  Quantität 
FlOssigkeit  ausströmt.  Kehrt  man  den  Apparat  wieder  um,  so 
kann  man  direkt  an  der  Skala^  den  Gehalt  an  Harnstoff  an  der 
Stelle  ablesen,  wo  sich  der  Meniscus  der  Fiassigkeitssäule  einstellt. 
Die  Fehler  sind  nicht  so  gross,  als  dass  sie  das  Gesamtbild  zu 
stören  vermögen. 

Schnellste  quantitative  Bestimmung  des  Eiweisses 
nach  Methode  Boberts  und  Stolnikoff. 

Sie  beruht  auf  der  Erfahrung,  dass  bei  der  Eiweissprobe  1 
(Bingprobe  nach  Heller)  der  Bing  um  so  fraher  auftritt,  je  eiweiss- 
r  eicher  die  Fiassigkeit  ist 

Bei  einem  Gehalte  von  1  T.  Eiweiss  in  SOOOO  Flttssigkeit 
erscheint  er  innerhalb  2—3  Minuten. 

Verdannt  man  daher  einen  Harn  von  unbekanntem  Eiweiss- 
gehalte  so  lange  mit  bekannten  Mengen  Wassers,  bis  die  Beaktion 
erst  im  Verlaufe  der  genannten  Zeit  auftritt,  so  enthält  der  ver- 
dfinnte  Harn  0,0083  Proc.  Eiweiss,  woraus  sich  der  Eiweiss- 
gehalt  des  unverdttnnten  Harns  leicht  berechnen  lässt 

Ausfahrung: 

Man  bereitet  sich  vom  Harn  eine  Beihe  von  VerdOnnungen 
(a.  d.  (olgende  Schema)  und  giesst  sodann  in  eine  Beihe  von 
Beagiergläsem  einige  ccm.  conc.  Salpetersäure  mit  der  Vorsicht, 
dass  die  Wände  nicht  benetzt  werden. 

Hierauf  schichtet  man  mit  einer  sehr  fein  ausgezogenen  Pi- 
pette (Glasröhrchen)  auf  die  Salpetersäure  jedes  Beagierglases 
etwa  das  gleiche  Volumen  einer  Harnverdannung  und  notiert  die 
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Zeitt  zu  der  in  jeder  Probe  ein  eben  aiehtbacer  blädich-weieser 
BiDg  auftritt 

Diejenige  Probe,  wo  dieser  innerhalb  2—3  Minuten  auftritt, 
vird  bei  der  Berechnung  resp.  Ablesung  auB  folgender  Tabelle 
zugrunde  gelegt. 


Qdialt 

VerdüntLüng 

Eeritellnag 

ton  Hunfl 

ir«nQ  Bin^ 

£—3  Uia.  sr- 

uhaiiLi  Is  *h 

*10£ach 

1  T.  Harn,  9  T. 

Wasaer 

0,033 

(Zebotelliun  stu 

HenteUuig 

der  w«l- 

^ 

tenit  YeidUDDOng.) 

1 

20   „ 

1  T.  Zehntelbarn, 

1  T. 

Wasser 

0,067 

*30   „ 

^    •              m 

2    , 

0,100 

60   , 

^    »              » 

4   . 

0.167 

80   „ 

*    n              m 

7    , 

0,267 

100   „ 

-*      »                  0 

9    - 

0.833 

•150   „ 

^    »              n 

14    . 

0,500 

200    . 

*■    »              * 

19    „ 

0,667 

300    „ 

■•■    »              • 

29    , 

1,000 

400    , 

■*■     »                  9 

39    , 

1,33S 

500    , 

^    n              Jt 

49    , 

n 

1,666 

Es  ist  zweckmäsaig,  nicht  alle  angegebenen  VerdOnnungra  ao- 
gleich  zu  bereiten,  sondern  zur  ersten  Orientierung  nur  die  mit 
*  bezeichneten^  wodurch  man  erfährt,  ob  der  Eiweissgehalt  hoher 
oder  niedriger  ist  als  Vio>  ^/t  oder  1  Proo,  bei  genaueren  Be- 
stimmungen hat  man  dann  nur  die  Herstellung  der  VerdOnnangen 
im  entsprechenden  Intervalle  nötig. 

Die  VerdOnnungen  stellt  man  in  folgender  Weise  her: 

1.  Den  Zehntelham:  Man  misst  5  ccm  Harn  in  einer  Pipette 
von  5  ccm  Inhalt  ab,  liest  ihn  in  ein  Becherglas  lliessen 
und  mischt  dazu  46  ccm  Wasser  aus  einer  in  Gcm  ge- 
teilten Bürette. 

2.  Die  weiteren  Verdünnungen:  Man  misst  je  1  ccm  Zehntel- 
ham in  einer  1  ccm  fassenden  Pipette  genau,  Usst  ihn 
in  ein  Reagierglas  fliessen  und  mischt  dazu  die  erfordere 
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liehen  com  Wasseri  welche  man  aus  der  bereits  genannten 
Bürette  znfliessen  lässt 
Die  für  den  Praktiker  geeignetesten  qnantitattTen  Zucker- 
Bnngen  sind 

Schätzung  mit  Fehlingscher  Lösung: 
Es  werden  2  ccm  Fehlingscher  Lösung  mittelst  Pipette  in 
I  Beagensglas  gefDUt,  mit  20  ccm  Wasser  yerdfinnt.    Das  darin 
Itene  Kupferozyd  wird  gerade  von  1  cg  Zucker  reduziert. 
Man  setzt  also  zu  der  siedend  heissen  Fehlingschen  Lösung 
pfenweis   den  Urin  zu  und  betrachtet  nach  jedem  Tropfen  im 
chfallenden  Licht,  ob  die  Flüssigkeit  eben  entf&rbt  ist. 
In  der  zur  Entfärbung  nötigen  Tropfeozahl  Urin   ist  0,01  gr 
eker  enthalten. 
20  Tropfen  werden  auf  1  ccm  Urin  gerechnet. 
Aus  folgender  Tabelle  ersieht  man  das  annähernde  Verhältnis 
^n  Tropfenzahl  und  Prozentgehalt. 


Tropfen 

Prozent- 
gehalt 

Tropfen 

Prozent- 
gehalt 

100 

0^ 

16 

1.3 

90 

0,21 

14 

1.4 

80 

0,25 

13 

1,6 

70 

OJ88 

12 

1,6 

60 

03 

11 

1,8 

60 

0,4 

10 

2.0 

40 

0,5 

9 

2,2 

30 

0,6 

8 

2,6 

25 

0,8 

7 

2,8 

20 

1,0 

6 

3,3 

19 

1,05 

6 

*,o 

18 

1,1 

3 

6,6 

17 

1,16 

2 

10,0 

16 

1,2 

1 

20,0 

Die  Resultate  dieser  Schätaung  sind  bei  geschickter  Ausführung 
meist  ziemlich  yerlässlich. 

n.  Probe  mit  Präzisions-Saccharometer  nach  Dr.  Th.  Lohnstein 
D.  B.  G.  M.  No.  94599, 
dessen  Gebrauch  wir  auch  warm  empfehlen. 
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Gebraachsanweisang  liegt  jedem  Apparat  bei  und  ist  die  Hand- 
habung sehr  einlkch.  Jedenfidls  steht  der  billige  Preis  tod  If .  12 
in  gar  keinem  Verhiltnis  zu  dem  Preise  eines  PolaiisationsappaFates 
(ca.  260  M.)i  mit  dem  es  sich  allerdings  ungleich  schneller  arbeitet, 
der  jedoch  selten  im  Armamentariom  des  Arztes  geftindeii  wird 
und  dessen  Handhabung  ich  als  bekannt  yoraussetze. 

Bezüglich  des  Untersuchungsganges  empfiehlt  es  sich,  folgender- 
massen  zu  Yerfahren: 

Zuförderst  wird  das  spezifische  Gewicht  gemessen. 

Alsdann  nimmt  man  die  Unterschichtungsprobe  Tor  —  kalt  — 
und  stellt  ein  zweites  Beagensglas  ins  Wasserbad.  Macht  gleichzdtig 
die  Eochprobe  und  stellt  auch  die  mit  Nylander  und  Natronlange  be- 
schickten Beagensgliser  in  das  Wasserbad.  Während  diese  Proben 
erhitzt  werden,  titriert  man  zur  Feststellung  der  Addität  Die 
anderen  Untersuchungen  auf  Aceton,  Indikan,  Harnstoff  folgen 
zweckmässig  jetzt  und  wird  man  gut  tun^  jedes  gefundene  Besnlttt 
sofort  zu  notieren,  um  rasch  durch  den  Vergleich  einen  Oberblick 
zu  gewinnen.  (FortMlsaig  folgt.) 


Ein  vielseitiges  ArzneinütteL 

Von  Dr.  med.  CKurta?  Jäger. 


Nachdem  in  dem  letzten  Thuja- Artikel,  die  aus  der  Er&hrang 
am  Krankenbett  hergeleitete  Vermutung  ausgesprochen  worden 
war,  dass  wir  an  diesem  Mittel  einen  fftr  niedere  Organionen 
spezifisch  giftigen  Stoff  besitzen,  wollen  wir  nunmehr  die  Richtig- 
keit desselben  auch  an  anderen  Krankheiten  erproben. 

Die  erste  Krankheit,  bei  der  Hahnemann  ihre  Wirkung  kennen 
lernte,  die  ihn  zu  genauerer  Prüfung  unseres  Mittels  Teranlaaate, 
war  die  Gonorrhöe.  Bei  ihrer  Behandlung  ist  sie  uns  bereits  ein 
unentbehrliches  Iflttel  geworden,  doch  wird  sie  —  so  viel  mir 
bekannt  —  Ton  den  verehrten  Herrn  Kollegen  ausschliesslich  in 
Verdünnung  gegeben.  Das  hatte  ich  allerdings  auch  getan,  imd 
tue  es  es  noch,  allein  die  Verdünnung  steht  mir  in  zweiter  Linie. 
Zuerst  yerordne  ich  stets  die  Tinktur,  von  Hahnemanns  eratem 
Thuja-OonorrhSe-Fall  ausgehmd,  dessen  Patient  die  Zwdge  der 


Kn  ilelseitigM  AxoL^imitUl,  127 

Pflanze  anbewasst  zerkaut  hatte.  Mit  den  Erfolgen  bei  mehir  ala 
einem  Dutzend  Fillen  bin  ich  ausBerordentlich  zufrieden. 

Zunächst  möchte  ich  einige  allgemeine  Bemerkungen  fiber  die 
Behandlung  der  Gonorrhöe  Toranechicken.  Vielleicht  bei  keiner 
anderen  Krankheit  ist  die  Schwere  der  Infektion  und  die  Infektiositit 
des  Eiters  für  die  Nachbarorgane  so  wechselnd,  wie  bei  ihr,  und 
man  kann  tou  Tomherein  gamicht  sagen,  ob  man  es  mit  einem 
schweren  oder  leichten  Fall  zutunhat.  Wir  haben  es  in  therapeutischer 
Beziehung  mit  einem  richtigen  abgefeimten  Spitzbuben  zu  tun  und 
das  einzig  Richtige,  was  wir  unbedingt  tun  müssen,  sobald  wir  ihn 
erkannt  haben,  ist  eine  Massregel,  die  man  bei  Spitzbuben  sonst 
niemals  anwendet:  man  lässt  ihn  laufenl  Warum  das  das  einzig 
Bichtige  ist,  das  liegt  sonnenklar  zutage:  der  Trippereiter  einer 
frischen  Infektion  ist  immer  far  das  Nachbargewebe  und  die 
Nachbarorgane  ungeheuer  infektiös  und  deshalb  läuft  er  zunächst 
am  zweckmässigsten  da  heraus,  wo  er  hereingekommen  ist,  einfach 
den  Gesetzen  der  Schwere  folgend.  Niemals  habe  ich  gefunden, 
dass  die  rückwärtigen  Teile  der  Harnröhre  primär  infiziert  waren, 
dass  dies  immer  eine  Folge  eigenmächtiger  Manipulationen  tou 
Seiten  des  Beranken  oder  eines  unzweckmässigen  Verfifthrens  von  selten 
des  Arztes  war,  und  mit  der  Methode  des  „Laufenlassens*  habe 
ich  bei  keinem  Falle  Komplikationen  erlebt. 

Ganz  besonders  zu  Yerwerfen  sind  die  „hohen*  Spfllungen  in 
Bückenlage  —  dass  müsste  doch  beim  geringfügigsten  Nachdenken 
einleuchten.  Mit  der  Spitze  des  Katheters  —  und  wenn  man  ihn 
selbst  im  Höllenfeuer  sterilisiert  hätte  —  wird  Infektionsmaterial 
nach  hinten  getragen,  es  gerät  in  das  Fenster  des  Katheters  und 
der  nunmehr  losgelassene  Wasserstrahl  schleudert  die  ganze  Be- 
scheeruDg  in  die  Blase.  Man  wende  mir  nicht  ein,  dass  dieser 
Wasserstrahl  ja  ein  Desinfektionsmittel  enthält,  das  die  Gonokokken 
sofort  abtöte.  Das  mag  bei  der  Reinkultur  im  Experiment  prächtig 
stimmen,  wo  die  Bakterien  quasi  nackt  der  Einwirkung  der  Des- 
infektionsflfissigkeit  ausgesetzt  werden;  im  Körper  dagegen  sind 
sie  nicht  bloss  mit  abgestossenen  Epithelzellen  bedeckt,  sondern  sie 
sind  geradezu  im  Innern  derselben  eingeschlossen  und  ausserdem 
mit  einer  Schleimhülle  umgeben.  Tagtäglich  können  wir  uns 
davon  überzeugen,  dass  tatsächlich  diese  schützende  Decke 
genügt,  um  monatelanges  Spülen  mit  unzähligen  Desinfektions^ 
mittein  einfach  illusorisch  zu  machen,  sobald  der  betreffende 
^unpraktische    Arzt*,    die    Infektion    nach    der    Blase    hinauf- 
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expediert  hat.  In  Tielen  FiUen  kann  er  den  Erfolg 
hohen  Sptklongen  schon  nach  einigen  Minuten  erkennen,  wenD  er 
nämlich  die  Eatheterspritze  nicht  über  den  Einmftndnngegaiig  der 
Ductus  ejaculatoris  emporgef&hrt  hat  und  nun  der  Druck  des  — 
wie  ich  bestimmt  weiss  —  rieUach  2  m  hoch  an  der  Wand  aoge* 
brachten  Irrigators  das  Trippersekret  iu  die  Ductus  qacnlatorii 
direkt  abwärts  nach  den  Hoden  befördert.  Der  Kranke  konunt 
schmersfrei  zum  Herrn  Doktor  herein  und  verlässt  ihn  mit  einem 
bereits  sichtbar  angeschwollenen  Hoden  und  den  fftrefateriiehsteu 
Schmerzen.  Dafür  sind  mir  noch  zwei  drastische  Bdspide  Ton 
Studienkollegen  aus  Manchen  in  guter  Erinnerung. 

Bei  vollständigem  Verschliessen  der  äusseren  HamröhrenöfEaang 
und  mit  Anwendung  selbst  massigen  Druckes  lässt  sich  dieses  Hen 
und  Nerven  des  Kranken  erfreuende  Resultat  bei  einer  frischen 
Ansteckung  auch  mit  der  Spritze  erreichen. 

Die  Hodenerkrankung  verläuft  in  den  meisten  FäUen  rasch 
und  gdnstig,  ist  dafür  aber  auch  die  schmerzhafteste  Komplikation. 
Aber  doch  nicht  immer  ist  der  Verlauf  auch  folgenfrei.  So  hatte 
ich  in  der  chirurgischen  Klinik  in  München  einen  Fall  gesehen, 
bei  dem  siebzehn  Jahre  nach  überstandener  Qonorrhöe  mit  Epi- 
didymitis  nach  Heben  einer  schweren  Eisenstange  ein  heftiger 
Schmerz  im  Hoden  verspürt  wurde  und  unmittelbar  daran  sich 
eine  —  fieberlos  verlaufende  und  deshalb  nicht  als  solche  er- 
kannte —  Entzündung  des  Hodens  anschloss.  Der  Kranke  lag 
sechs  Wochen  ohne  Diagnose  in  der  Klinik.  Der  rechte  Hoden 
war  hart  und  mit  ebener  Oberfläche  und  etwa  dreimal  so  groW| 
wie  der  linke  gesunde.  Schliesslich  trennte  die  Kastration  den 
Kranken  von  diesem  immerhin  nicht  ganz  unnützen  Anhängsel  des 
menschlichen  Körpers.  Es  hatte  sich  um  eine  chronische  diffuse 
interstitielle  Entzündung  des  Hodens  mit  geringer  Periorchitis 
purulenta  gehandelt  —  als  Nachkrankheit  des  überstandenen 
Trippers  1  Eine  Quetschung  des  Hodens  war  nicht  vorangegangeo« 

Die  instrumenteile  Infektion  der  Blase  mit  Trippersekret  ge- 
hört bekanntlich  zu  den  langwierigsten  und  für  die  Behandlung 
schwierigsten  Krankheiten.  In  den  unzähligen  Winkeln  und 
Buchten  der  Blasenschleimhaut  finden  die  Gonokokken  immer 
wieder  genügend  Schlupfwinkel  und  Anheftungspunkte. 

Eine  weitere  Unannehmlichkeit  der  desinfizierenden  Spülungen 
liegt  in  ihrer  Giftigkeit  auch  für  die  Zellen  der  Schleimhäute  im 
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mensclüichen  Körpers.  Jedoch  der  äueserlichen  Behandlung  beim 
Tripper  gänzlich  entraten  —  das  vermochte  ich  bis  jetst  nicht  I 
Zuerst  verordne  ich  also  Thnjatinktoti  dreimal  täglich  vierzig 
bis  fünfzig  Tropfeui  was  znnichst  in  den  meisten  Fällen  ein  Ueraus- 
qnellen  einer  bedeutenden  Eitermenge  ausder  Harnröhre  zur  Folge  hat. 
Darauf  muss  man  den  Kranken  natfirlich  vorbereiten,  sonst  läuft 
er  im  ersten  Schreck  zum  allopathischen  Arzt.  Nachdem  in  dieser 
Weise  16,0— 30,0*)  verbraucht  sind  und  die  Eiterung  nachzulassen 
beginnt,  gebe  ich  Sulf.  8  und  Pulsatill.  4  zweist&ndlich  im  Wechsel, 
fAnf  Tropfen  je  6,0.  Sind  diese  verbraucht,  so  folgen  —  also 
Bach  ca.  vierwöchentlicher  Behandlung  —  vorsichtige  Ein- 
spritzungen von  verdflnntem  Alsol  (dreimal  täglich).  Dieses  Mittel 
wird  von  der  Firma  Athenstaedt  &  Bedeker  in  Hemelingen  bei 
Bremen  hergestellt  und  erscheint  mir  als  das  mildeste  und  un- 
giftigste  zu  diesem  Zweck.  Es  besteht  —  wenn  ich  mich  recht 
erinnere  —  aus  Antimonium  acetico  -  tartaricum  mit  Zusatz  von 
etwas  Essigsäure.    Das  Bezept  lautet: 

Bp.  AlsoL  (Athenstaedt  &  Bedeker) 

Aq.  dest  ää.        26,0 

Acld.  acetic.  2,5 

M.  D.  8.   Einen  Esslöffel  voll  auf  ein  halbes  (oder  vier 

Zehntel)  Liter  Wasser.    Ausser  lieh. 

Die  Einspritzungen  werden  in  der  Weise  gemacht,  dass  eine 
Spritze  voll  langsam  und  so  vorsichtig,  wie  irgend  möglich,  in  die 
Harnröhre  eingespritzt  wird  resp.  dass  man  die  Flflssigkeit  unter 
langsamem  Niederdrücken  des  Spritzen&tempels  einfliessen  lässt, 
ohne  die  Harnröhrenöffinung  mit  der  Spritze  völlig  zu  verschliessen. 
Deshalb  verurteile  ich  die  Spritzen  mit  eicheiförmigem  Ansatz  und 
empfehle  solche  mit  ausgezogener  Spitze,  da  es  bei  ersterem  Modell 
nicht  möglich  ist,  zu  kontrollieren,  ob  die  Harnröhre  gänzlich  ver- 
schlossen ist  oder  nicht.  Die  Harnröhrenschleimhaut  ist  genügend 
empfindlich  —  vollends  wenn  sie  entzündet  ist  —  so  dass  der 
Kranke  sich  nicht  leicht  eine  Verletzung  mit  der  Spritze  zufügen 
kann.  Die  Flüssigkeit  bleibt  einige  Sekunden  in  der  Harnröhre 
und  wird  dann  wieder  mit  der  Spritze  herausgezogen.  Die  Er- 
fahrung hat  mich  belehrt,  dass  die  Flüssigkeit  genügend  weit  in 
die  Harnröhre  hineinfliesst,  dass  tatsächlich  der  Tripper  immer 


*)  In  Isiehteisn  TäUon  koamt  man  alt  bedeutend  geringema  Dosen  mid 
QessiBtaieiigen  aus.    Man  kann  das  ja  bequem  ausprobieren.         D.  Verf. 
14ZXIIX.  9 
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anfänglich  nur  in  den  Torderstan  Teilen  der  Harnröhre  sitxt  — 
wie  das  ja  in  der  Natur  der  Saehe  liegt  —  und  daas  er  ftber- 
hanpt  wenig  oder  gar  keine  Neigung  besitst,  spontan  die  Nachbar- 
Organe  und  das  tieferliegende  Gewebe  zu  ergreifen. 

Nochmals  wiederhole  ich,  dass  ich  bei  dieser  Behandlongs- 
weise  nicht  eine  einzige  Komplikation  erlebt  habe. 

Bekannt  ist  der  ungflnstige  EinflosSi  den  das  Biertrinken  auf 
den  Tripper  ansflbt,  dass  nach  abendlichem  Biergennss  morgens 
yermehrter  Ansfloss  vorhanden  ist.  Deshalb  verwende  ich  das 
Bier  als  Tripperreagens,  das  mit  ziemlicher  Sicherheit  angiebti 
ob  nach  Aufhören  des  Ausflusses  noch  vermehrungsflUiige  Oono- 
kokken  Torhanden  sind. 

Es  wird  kaum  nötig  sein,  darauf  hinzuweisen,  dass  die  Thoja- 
tinktur  einen  bereits  bestehenden  gonorrhoischen  Blasenkatarrii 
gflnstig  beeinflnsst.  Bei  der  Hartnückigkeit  dieses  Leidens  kann 
ich  jedoch  nicht  bestinmit  behaupten,  dass  man  ihn  mit  diesem 
Mittel  auch  heilen  könne. 

Zur  Zeit  habe  ich  zwei  Tripperkranke  in  Behandlung,  die  mir 
von  neuem  die  obigen  Ausführungen  Wort  fflr  Wort  bestätigen. 
Der  eine  von  beiden  hat  einen  erheblichen  Blasenkatarrh  (er  war 
vorher  beim  Allopathen),  der  andere  kam  mit  der  frischen  In- 
fektion und  profuser  Eiterung  zu  mir.  Bei  No.  I  war  der  Aus- 
fluss  nach  achttägiger  Behandlung  verschwunden,  jedoch  noch 
eine  Menge  Tripperfäden  im  Harn.  Bei  No.  II  war  der  Verlauf 
genau  ebenso  —  in  beiden  Fällen  liess  ich  deshalb  frtlher,  als  oben 
angegeben,  zur  Spritze  greifen.  Allein  bei  No.  n  ist  der  Ausfluss 
nicht  wiedergekommen,  während  er  bei  No.  I  wieder  auftrat. 
No.  n  ist  auch  bis  heute  ohne  alle  Komplikationen  und  Schmerzen, 
die  Harnröhre  vollständig  abgeschwollen  und  ohne  entsOndliche 
Rötung  (nach  vierwöchentlicher  Behandlung).  Den  Blasenkatarrh 
behandle  ich  jetzt  mit  starken  Thujagaben.  — 

Das  war  die  „innerliche^  Thujal  Kommen  wir  cur 
„äusserlichen^l  Sie  stammt  aus  demselben  Fasse,  wie  die 
erstere  und  kann,  wo  dies  nötig  erscheint,  zur  Abschwächung  der 
Beizwirkung  des  zur  Herstellung  der  Tinktur  verwendeten  Alkohols 
mit  etwas  Wasser  verdOnnt  werden.  Meist  ist  dies  jedoch  aberflOsaig. 

Bier  steht  gleich  ein  sehr  interessanter  Fall  vorne  an,  bei 
dem  ich  mich  heute  noch  vergeblich  frage:  «Was  war  das,  bez. 
was  könnte  es  gewesen  sein?** 

Der  kleine  einundeinhalbjährige  Junge  eines  Arbeiters  wird 
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mir  in  die  SpreehBtonde  gebracht;  er  habe  einen  «Blutschwamm^ 
an  der  rechten  Schulter«  Die  Bezeichnung  war  annähernd  richtig. 
Denn  die  Geschwulst  resp.  Neubildung,  um  die  es  sich  hier 
handelte,  bestand  wohl  in  der  Hauptsache  aus  Blutgefässen.  Die 
Oberfläche  wurde  Ton  einer  dflnnen  bläulichen  Haut  gebildet,  die 
Yöllig  trocken  war.  Es  handelte  sich  um  einen  soliden  Tumor 
Yon  der  Gestalt  einer  halben  grossen  Wallnuss,  die  mit  ihrer 
ebenen  Fläche  fest  in  dem  Gewebe  unter  der  Haut  verwachsen 
war  und  letztere  offenbar  durchbrochen  hatte,  oder  im  Begriff 
war,  dies  zu  tun.  Auf  meine  diesbezügliche  Frage  erklärte  die 
Mutter,  dass  die  Geschwulst  vor  einigen  Wochen  so  gross  wie 
ein  Stecknadelknopf  gewesen  und  von  meinem  Vorgänger  schon 
mehrfach  ohne  Erfolg  geätzt  worden  sei.  Solche  rapid  wachsende 
Geschwülste  sind  in  der  Begel  Sarkome,  unter  denen  die  bläulich 
gefärbten  Pigmentsarkome  (Melanosarkome),  die  tief  in  dem  Ge- 
webe unter  der  Haut  wurzeln,  wegen  ihres  blitzartigen  Wachstums 
mit  Metastasenbildung  im  ganzen  Körper  die  gefOrchtetsten  sind. 
Drei  bis  Tier  Tage  wolle  ich  die  Sache  noch  mit  ansehen  und 
einen  unblutigen  HeilungsTersuch  machen,  wenn  dieser  fehlschlage, 
müsse  sofort  operiert  werden,  sagte  ich  der  Mutter.  Offen  ge- 
standen war  mir  gar  nicht  recht  wohl  bei  der  Sache.  Die  Ge- 
schwulst wurde  nun  tfichtig  mit  unverdfinnter  Thujatinktnr  betupft 
und  innerlich  Thujatinktur  dreimal  täglich  fQnf  Tropfen  verordnet. 
Die  äusseiliche  Anwendung  der  Thuja  wurde  nicht  wiederholt 

Nach  vier  Tagen  kam  die  Mutter  mit  dem  Kinde  wieder,  und 
als  die  Schulter  entblösst  war,  zeigte  es  sich,  dass  die  Geschwulst 
weg  war;  an  ihrer  Stelle  sass  ein  trockener  Schorf  von  Fanfzig- 
pfennigstflckgrösse,  der  schon  beinahe  abgefallen  war.  — 

Dieser  vorzftgliche  Erfolg  musste  zu  weiteren  Versuchen  er- 
mutigen, und  zwar  erschien  mir  eine  schon  seit  langer  Zeit  be- 
kannte crux  medicorum  hierzu  am  meisten  geeignet:  das  variköse 
Ulcus  cruris.  Bisher  hatte  ich  mit  Garbo  vegetabilis  8.,  Lycopodium 
3.,  Acid.  nitric.  5.,  äusserlich  mit  essigsaurer  Tonerde,  Xeroform, 
Airol,  heissen  Kamillenbädem  im  ganzen  ja  recht  befriedigende 
Besserungen  erzielt,  aber  alle  älteren  Fälle  verhielten  sich,  an 
einer  gewissen  Grenze  angelangt,  gegen  jede  Behandlung  völlig 
ablehnend  und  auch  die  leichteren,  frischeren  Erkrankungen  heilten 
doch  recht  langsam.  Oft  bereiten  kleine  unscheinbare  Geschwüre 
dieser  Art  dem  Kranken  unerträgliche,  mit  Jucken  verbundene 
Schmerzen,  die  ihm  manche  schlaflose  Nacht  verschaffen.   Hiergegen 

0* 
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soll  Orthofonn  gut  sein  (äaiserlich  als  Streupulyer);  Acid.  nitric  5. 
innerlich  lindert  znweilen  aach.  Gegen  die  nenen  äoaaerlicheD 
allopathischen  Mittel  habe  ich  nnn  ein  siemliches  Misstrauen,  weil 
sie  gewöhnlich  das  nicht  halten,  was  ihnen  nachgerahmt  wird, 
oder  weil  ihnen  znYiel  Unangenehmes  nebenher  anhaftet  So  enengt 
z.  B.  das  Xeroform  nach  mehrmaliger  Anwendung  AbstOBSong 
grosser  Schollen  zusammenhängender  EpidermiSy  ein  Beweis,  dasa 
die  Haut  durch  dieses  Mittel  zu  stark  gereizt  wird.  In  diesen 
Schollen  siedelt  sich  natflrlich  allerhand  Schmutz  an  und  ihre  ge- 
waltsame Entfernung  verursacht  kleine  blutende  Stellen,  da  sie 
gewöhnlich  an  einem  £nde  noch  mit  der  gesunden  festsitzendeii 
Epidermis  zusammenhängen.  Das  Orthofonn  habe  ich  deehalb 
garoicht  erst  probiert;  man  hört  auch  wenig  mehr  von  ihm. 

Diese  empfindliche  LQcke  konnte  möglicherweise  durch  die 
Doppelwirkung  der  Thuja  belebend  auf  die  Körperzelle  und  lähmend 
auf  den  Schmaiotzer  einzuwirken,  ausgefällt  werden.  Um  die  Wuud- 
fläche  jedoch  längere  Zeit  trocken  zu  halten,  wollte  ich  nebenh^ 
noch  ein  Streupulver  haben.  Schalten  wir  auch  hierbei  die  ganze 
Allopathie  mit  ihrem  hochgelehrten,  unpraktischen  Krimskrams  aas 
und  sehen  in  unserem  homöopathischen  Apothekenschrank  die  dort 
vorhandenen  Pulver  durch.  Unter  den  ersten  Dezimalen.  Die 
Metalle  in  langer  Reihe?  Sie  sind  meist  giftig  in  dieser  Verreibnng. 
Die  Erden  und  Salze?  Für  äusserliche  Anwendung  zu  indifferent 
oder  zu  giftig.  —  Haiti  Das  Schwarze  dort  hinten  in  der  Ecke? 
Garbo  vegetab.  D.  1.!  —  Ist  ungiftig  f&r  den  menschlichen  Körper 
und  hat  unbestrittene  antiseptische  Eigenschaften,  zudem  noch  eine 
spezifische  Beziehung  zur  Erampfoderbildungl  Demnach  sicherlich 
das  beste  filr  unsem  Zweck! 
Also:  1.  Reinigung  der\Vunde  mit  einem  heissenKamiUenfossbade. 

2.  Nochmalige  Reinigung  und  Desinfektion  derselben  mit 
unverdünnter  Thujatinktur  und  Verbandwatte. 

3.  Aufstreuen  von  etwas  Garbo  veget  D.  1.  —  nun  ist 
die  Wunde  schon  so  trocken,  wie  die  übrige  äussere 
Haut  und  nach  fUnf  Minuten  sagt  Ihnen  der  Patient, 
dass  seine  eben  noch  so  heftigen  Schmenm  ver- 
schwunden sind. 

4.  Trockener  Verband. 

Einige,  Ulcera  cruris  habe  ich  unter  einem  einzigen  derartigen 
Verband  schmerzlos  abheilen  sehen  im  Verlauf  von  einigen  Tagen, 
nachdem  der  Kranke  vorher  wochenlang  alles  vergeblich  versucht 
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hatte.    Mab  sieht,  der  alte  Satz  bewUirt  sich  aoch  hier:  »Je  ein- 

ftieher  die  BehandlongsweiBe,  desto  besser  i    Sie  kann  sogar  nieht 

einbch  genug  sein!    Therapia  simplexl  — 

Das  Volk,  wenigstens  bei  ans  in  Wflrttemberg,  kennt  die  Thuja 

unter  dem  deutschen  Namen  «Lebensbaum!'' 

«Was  kein  Verstand  der  Verständigen  sieht. 
Das  ahnet  in  Einfalt  ein  kindlich  Gemfltl* 


Toxikologie. 

Referat  von  Dr.  CMserlus  jui.^  Berlin. 


Über  akute  Kupfervergiftung. 

Die  Gefahr  der  akuten  Kupfervergiftung  beim  Erwachsenen 
wurde  zweifellos  sehr  fiberschatat  Als  akute  Kupfervergiftung 
wurde  eine  ganze  Beihe  von  akuten  Erkrankungen  beschrieben, 
dianach  ihren  klinischen  Symptomen  mit  den  physiologiscb-tozischen 
Wirkungen  des  Kupfers  gar  nicht  ftbereinstimmen.  Verfasser  hatte 
Gelegenheit,  folgenden  anatomisch  und  chemisch  untersuchten  Fall 
Ton  krimineller  akuter  Kupfervergiftung  zu  beobachten: 

Das  drei  Tage  alte  Kind  einer  schlecht  beleumundeten  Person 
ist  nach  Angabe  dieser  Person  plötzlich  an  Leibschmerzen  gestorben. 
Bei  der  Geburt  war  das  Kind  nach  Angabe  der  Hebamme  kräftig 
und  durchaus  gesund. 

Bei  der  gerichtlichen  Sektion  (1  Tag  post  mortem)  fanden 
sich:  1.  An  Zunge  und  Zahnfleisch  bläulicher,  missfarbener  Belag, 
Ikterus,  in  den  blassen  und  trockenen  Muskeln,  besonders  im 
Temporalmuskel,  zahlreiche  Blutungen,  Herzmuskel  schlaff,  matt 
glänzend,  graugelb  mit  zahlreichen  Blutungen.  Im  Herzen  teste 
Gerinnselbildung.  Hassenhafte  Blutungen  in  beiden. Lungen,  die 
auf  dem  Durchschnitt  ein  rot  gesprenkeltes  Aussehen  zeigen.  In 
den  grösseren  Lungengefiissen  Gerinnsel,  auch  auf  der  Zwerchfell- 
kuppe zahlreiche  Blntnngen,  ferner  Bhrtingen  in  der  Thymusdrfise, 
ausserordentlich  dicht  stehende  Blutungen  auf  der  Magenschleim- 
haut, die  geschwollen,  jedoch  ohne  GeschwUrsbildung  ist,  im  Dfinn- 
und  Dickdarm  besteht  der  anatomische  Befund  schwerer  hämor- 
rhagischer Entzflndung,  oberhalb  der  Dickdarmkläppe  ein  mark- 
stttckgrosses,  scharfrandiges,  zirkuläres  Geschwflr  mit  wallartigen 
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Rändern  und  fliehenhaften  Blutongen  in  der  Umgebung.  Tonselie 
Nierendegeneration  mit  zahlreichen  Blutungen,  beBOndera  in  der 
Grensechichte  der  Nieren,  trObe  Schwellang  der  Leber,  saUreidie 
Blutungen  in  der  Leber. 

Die  chemische  Untersuchung  wies  in  GeAss  H,  in  welchem 
Stocke  von  Leber  und  Darm  sich  beüandeui  5  mg  Kupfer  nach. 
SelbtYerständlich  wurden  die  angewendeten  Beagentien  auf  etwaigen 
Kupfergehalt  geprüft.  Andere  MetaUgifte,  Arsen,  Phosphor  usw., 
waren  nicht  nachzuweisen. 

Mikroskopische  Untersuchung:  1.  Hochgradige  Verfettung  der 
Leber  wie  der  Niere,  fettige  Degeneration  im  Hers-  und  SchUlfen- 
muskel  (Osmiumbehandlung),  kombiniert  mit  parenchymatöser,  be- 
ziehungsweise albuminSser  Trflbung  (Essigsturereaktion).  Die 
meisten  Muskelfasern  haben  die  Querstreifung  bereits  eingebttaat, 
die  Kerne  färben  sich  nur  mehr  schlecht,  h&ufig  sind  die  Hnakel- 
schläuche  ganz  verödet  und  ohne  jegliches  Strukturbild. 

2.  Ausserordentlich  zahlreiche  multiple  Blutungen  in  Lange, 
Thymus,  Herzmuskel,  Niere,  Leber.  In  der  Niere  inselförmige 
Epithelnekrose,  kleinzellige  Infiltrationen,  der  Eapselsanm  der 
Glomeruli  ist  leer,  die  Blutungen  sind  ausschliesslich  um  die  Ge- 
fässe  herum,  die  mit  zusammengesinterten  BlutzeUen  prall  aoe- 
gestopft  sind,  und  im  intertubulären  Gewebe. 

3.  In  den  Blutherden  und  in  den  Blutmassen  innerhalb  der 
strotzend  gef&Uten  Gefässe  fand  sich  ein  feinkörniger,  branner  bis 
schwarzer  Niederschlag,  der  in  den  Gef&ssen  yorzugsweise  an  den 
Wandungen  abgelagert  ist  In  den  Nieren  befand  er  sich  an  den 
Schaltstflcken  und  geraden  Harnkanälchen,  an  den  im  Querschnitt 
getroffenen  Harnkanälchen  bildet  der  Niederschlag  einen  der  Zell- 
auskleidung  aufliegenden,  ziemlich  dichten  bräunlichen  bis  schwarzen 
Ring;  an  der  Länge  nach  getroffenen  Harnkanälchen  hat  er  sich 
in  deren  ganzer  Ausdehnung  abgelagert. 

4.  Das  DickdarmgeschwQr  reicht  tief  in  die  Submukosa  hinein. 
Hinsichtlich  des  chemisch  nachgewiesenen  Kupferquantuma  ist 

daran  zu  erinnern,  dass  bei  der  starken  hämorrhagischen  Gastro- 
enteritis mit  Darmgeschwür  der  grösste  Teil  des  Giftes  wohl 
ausgeschieden  war.  Femer  kamen  nur  Stflcke  yon  Leber  und 
Darm  und  nicht  die  ganzen  Organe  zur  Untersuchung.  Im  flbrigen 
erklären  sich  die  sehr  starken  Giftwirkungen  aus  dem  Umstände, 
dass  es  sich  um  ein  neugeborenes  Kind  gehandelt  hat,  bei  welchem 
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schon  DoseOi  die  bei  einem  Erwachsenen  tielleicht  nur  sa  vorüber- 
gehenden Störungen  f&hreni  tödlich  wirken. 

Ans  der  THrbing  des  Enpfers  als  Blutgift  erklären  sich  in- 
folge der  EapiUarthrombosen  und  intravitalen  GefkssYerletzungen 
die  multiplen  Blutungen  in  den  verschiedensten  Eörperorganen. 
Die  Leber  stellt  ftlr  das  aus  dem  Darme  kommende  Kupfer  das 
Abfangorgan  dar.  Aus  dieser  experimentell  festgestellten  Tatsache 
erklärt  sich  ohne  weiteres  der  positive  Eupfemachweis  in  dem 
Leber-  und  Darmteile  enthaltenden  Gewisse  im  Gegensatze  zu  dem 
negativen  Ergebnisse  an  den  Übrigen  Organen.  Als  Ansscheidungs- 
weg  kommt  neben  der  Galle  auch  die  Darmoberfl&che  selbst  in 
Betracht  Die  Entstehung  des  Darmgeschwürs  erklärt  sich  in 
gleicher  Weise  wie  die  Darmläsionen  bei  anderen  Schwermetall- 
vergiftungen. Zum  Schlüsse  sei  noch  auf  die  hochgradige  fettige 
und  albuminöse  Degeneration  der  quergestreiften  Muskelfasern 
(Herz,  M.  temporalis)  hingewiesen,  ein  Befund,  der  bis  jetzt  bei 
akuter  Eupfervergiftung  noch  nicht  konstatiert  worden  ist.  Er 
erinnert  an  die  Experimente  von  Hamack,  der  nach  emetisch 
wirkenden  Metallsalzen  schon  in  kurzer  2Seit  vollständigen  Verlust 
der  elektrischen  Huskelerregbarkeit  beobachtete.  Dass  ein  Muskel, 
in  dessen  kontraktiler  Substanz  so  schwere  und  umfangreiche 
Zer&Uerscheinungen  auftreten,  wie  sie  an  den  histologischen  Muskel» 
Präparaten  unseres  Falles  konstatiert  wurden,  seine  Erregbarkeit 
verliert,  ist  leicht  erklärlich. 

(„Elinisch-therapeut.  Wochenschr.^,  No.  49,  1903.) 

Zu  einem  Falle  von  Vergiftung  durch  Aspirin. 
Dem  28jährigen  Patienten  wurden  3  g  Aspirin  auf  5  Dosen 
verschrieben.  Eurze  Zeit  nachher  empfand  der  Eranke  starkes 
Unwohlsein,  Ohrensausen,  Atembeschwerden,  Aufstossen  und  Er- 
brechen. Gleich  darauf  zeigte  sich  eine  äusserst  intensive,  den 
Eranken  vom  Eopf  bis  zu  den  FOssen  bedeckende  Urticariaeruption. 
Die  Quaddeln  waren  sehr  zahlreich,  häufig  konfluierend.  Zugleich 
trat  am  Eopf,  Gesicht  und  Hals  ein  enormes  Ödem  auf,  sodass  die 
*  Augen  gänzlich  zurücktraten;  ein  ödem  der  Zunge  machte  beim 
Sprechen  und  Schlucken,  selbst  auch  bei  der  Respiration  Schwierig- 
keiten. Die  Temperatur  betrug  36,2,  Puls  150,  klein,  bdenfSrmig. 
Nach  energischer  subkutaner  Einverleibung  von  Excitantien  hob 
sich  der  Puls,  die  Temperatur  stieg  auf  40,2.  Nach  8 — 1  Tagen 
war  Fat«  fieberlos,  die  Intoxikationserscheinungen  waren  abgelaufen. 
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Das  Aspirin  konnte  als  solehes  in  seiner  nstHrlicheB 
setzong,  oder  nach  Verseifong  und  J^reiwerden  der  Selisyl-  md 
Essigs&ore  die  toxische  Wirkung  her?orgebraeht  haben.  VecL 
stellte  diesbezttglich  Versuche  an  Tieren  an,  denen  er  den  Pftenis 
ligierte  und  mit  einer  Pravazschen  Spritze  eine  wisserige  Lösong 
von  Aspirin  in  den  Kagen  injizierte.  Er  konnte  die  Saliz^sftnre 
in  grossen  Mengen  im  Urin  nachweisen.  Das  Aspirin  fiuid  sich 
nicht  mehr  im  Magen,  da  eine  geringe  Menge  Magensaft  ans  dem 
Magen  des  Versuchstieres  mit  Eisenchlorid  keine  posiÜTe  Reaktion 
ergab.  Die  Stabilität  des  AspirimnolekUs  ist  demnach  keine  ao 
grosse^  wie  allgemein  angenommen  wird,  da  nicht  nur  der  Pankreas- 
safty  sondern  auch  das  Wasser,  der  Speichel,  der,  wenn  auch  saure 
Magensaft,  die  Spaltung  herrorruft.  In  das  Ereislanbystem  ge- 
bracht, wird  es  yollkommen  rerseift.  Es  kann  schon  vom  Maflen 
aus  resorbiert  werden.  Ein  so  fulminantes  Bild  der  Aq^irin- 
intoxikation  mit  Exanthem,  enormen  Ödemen  und  KoUapserschei- 
nuDgen  wurde  kaum  jemals  in  der  Literatur  beobachtet  Über- 
raschend war  bei  dem  bedeutenden  toxischen  Effekte  die  tct- 
hiltnismässig  kleine  Dosis  von  Aspirin  (3  g). 

(»Gas.  deyU  orped.«,  Nr,  110,  190S.} 

Scharlachfthnliche  Erkrankung  nach  innerem  Oebraneh 

Ton  GopaiTa. 

Dass  GopaiTabalsam  Erytheme  su  erzeugen  imstande  ist, 
ist  bekannt.  Weniger  verbreitet  ist  die  Kenntnis  einer  ausgedehnten 
Nebenwirkuog,  die  ein  Erankheitsbild  reprftsentiert,  das  die  grösete 
Ähnlichkeit  mit  Scharlach  besitzt  Einen  Fall  dieser  Art  be- 
schreibt F.  G.  Mc.  Walter:  Ein  28jihriger  junger  Mann  hatte 
wegen  akuter  Gonorrhoe  1,2  gr  Bals.  peruT.  eingenommen,  woranf 
sich  scharlachartiges  Exanthem,  Fieber  bis  88,9  S  Angina,  starke 
Beteiligung  des  Allgemeinbefindens  und  Albuminurie  anstellten. 
Nun  wurde  mit  dem  Mittel  sofort  ausgesetzt;  tags  darauf  war  die 
Temperatur  noch  88,3  <>  und  nach  2  Tagen  trat  eine  so  starke, 
lamellose  Abschuppung  auf,  dass  der  Arzt  noch  nachträglich  an 
seioer  Diagnose  Arsneiexanthem  zweifelhaft  wurde;  der  weitere 
Verlauf  jedoch  —  rasches  Verschwinden  aller  Symptome  inkL 
Albuminurie  —  und  das  Fehlen  jeder  weiterer  Scharlacherkrankung 
liessen  den  Sachyerhalt  klar  genug  erscheinen. 

(The  Lancet,  1908,  5.  Des.  p.  1676.) 
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Die  toziflehen  Wirkangen  des  Urotropins. 

Die  toziBcheii  Wirkvogen  des  UrotropinB,  die  YerfasBer  in 
einer  Reihe  Ton  Fällen  der  eigenen  Erfahrung  beobachten  konnte, 
nrnfaeeen  solche  Ton  nunderer  Heftigkeit  nnd  andererseits  Stlimngen 
ton  grösserer  Bedeutung.  Zu  den  ersteren  gehören  gewisse  Beiz- 
sustbide  des  Magens  mit  Erscheinungen  von  Indigestion  und  Er- 
nährungsstörung; femer  Diarrhoe  und  abdominale  Schmerzen, 
Beizungen  der  Haut,  Kopfschmerzen,  Ohrensausen;  ferner  Störungen 
der  Nieren  mit  Auftreten  Yon  Eiweiss  und  Zylindern  im  Harn. 
Von  grösserer  Wichtigkeit  sind  die  Störungen  der  Blase,  die  sich 
in  Strangurie  und  Ätzungserscheinungen  der  Schleimhaut  äussern. 
Die  erstere  kann  Ton  leichter  Zunahme  der  Miktionen  bis  zur 
schwersten  Strangurie  alle  Orade  einnehmen.  Eine  Durchsicht 
de!r  Literatur  ergibt  7  Fälle  von  Hämaturie  und  Hämoglobinurie 
nach  Urotropindarreichung. 

Diese  toxischen  Wirkungen  des  Urotropins  stellen  sich  zu- 
meist dann  ein,  wenn  das  Mittel  nicht  frisch  bereitet  ist.  Die 
Entwicklung  der  toxischen  Symptome  geht  nicht  immer  mit  der 
Höhe  der  gereichten  Dosis  parallel.  Die  verschiedenen  Individuali- 
täten schwanken  sehr  stark  in  ihrer  Empfindlichkeit  fBr  das 
Mittel.  Die  toxischen  Wirkungen  des  urotropins  sind  wohl  auf 
die  Wirkung  des  in  ihm  enthaltenen  Formaldehyds  zurfickzuftthren. 
Sie  schwinden  meist  vollständig  nach  mehrtägigem  Aussetzen  des 
Mittels.  (»Med.  Kews*,  29.  Aug.  1903.) 

Tetanie  nach  Fhosphorvergiftung. 

Die  Patientin  nahm  in  selbstmörderischer  Absicht  eine  Auf- 
lösung von  ZOndhölzchenköpfchen  von  13  Päckchen  gewöhnlicher 
Zftndhölzchen  in  Wasser  zu  sich,  was  etwa  einer  Menge  von  0,65  g 
Phosphor  entsprach.  Sie  wurde  drei  Stunden  später  mit  60  liter 
sterilen  Wassers  ausgespült,  erhielt  ein  Sennainfus  per  os  und  eine 
bohe  Darminfusion.  Im  Laufe  der  Hacht  hatte  die  Patientin  zwei 
ausgiebige  diarrhöische  Stuhlentleerungen  und  man  konnte  mittels 
der  Schererschen  Probe  Phosphor  in  den  Fäces  nachweisen.  Nach 
vier  Tagen  stellten  sich  bilaterale  tonische  Krämpfe  in  den  oberen 
Extremitäten  und  beiderseits  am  Gesichte  ein.  Beide  Hände  zeigten 
charakteristische  Geburtshelferstellung:  die  Finger-  und  Hand- 
geleuke  flektiert,  die  Vorderarme  gebeugt  und  die  Oberarme  an 
den  Bumpf  adduzieit.    Stokesches  und  Trousseausches  Phänomen 
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waren  deutlich  anegeeprocheD.  An  den  unteren  Extremitäten  war 
das  TronsseauBChe  Pb&nomen  nicht  herTonomfen,  es  traten  aber 
beim  Umhergehen  tonische  Krimpfe  ein.  Die  sensible  Erregbarkeit 
war  an  beiden  Händen  bedeutend  herabgesetzt,  namentlich  der 
Temperatursinn.  Die  Erscheinungen  der  Tetanie  Yerioren  aicli 
nach  wenigen  Tagen.  Es  handelte  sich  in  diesem  Falle  oüenbar 
um  jene  Form  der  Tetanie,  welche  durch  Resorption  von  giftigeB 
Substanzen  und  deren  Einwirkung  auf  das  gesamte  Neryensyetem 
zustande  kommt.  In  dem  beschriebenen  Falle  trat  der  charak- 
teristische Symptomenkomplex  einer  Tetanie  in  der  Zeit  auf«  wo 
die  PhosphorintoxikationserscheinuDgen  ihren  Höhepunkt  erreicht 
hatten  und  yerschwand  g&nxlich,  als  das  zur  Resorption  gelangte 
Gift  aus  dem  Körper  ausgeschieden  war. 

(„Prag.  med.  Wochenschrift*,  No.  37,  1903.) 

(Unter  den  mitgeteilten  FUlen  ist  der  letzte  der  interessanteste, 
weil  ein  klinisch  so  gut  ausgebOdeter  Symptomenkomplex  der  so 
wichtigen  und  in  der  homöopathischen  Literatur  wenig  erwShnten 
Tetanie  hier  als  Wirkung  des  grossen  Nerrenmittels  Phoephor 
auftritt.  Referent  erinnert  sich  vor  einigen  Jahren  bei  Tetanie 
Phosphor  sehr  wirksam  gefunden  ^n  haben.) 


Aus  der  Praxis. 

Von   Dr.  Baiteer  -  Stettin. 


Frl.  B.,  35  Jahre  alt,  leidet  seit  drei  Wochen  an  Be- 
klemmungen aber  der  Brust,  welche  bis  zum  Hals  hinangehen; 
dabei  Übelkeit,  aber  trotzdem  Hunger,  >  nach  dem  Essen.  Kaltt 
Fttssoi  wenn  diese  aber  warm  geworden  sind,  stflrzt  ihr  das  Blut 
in  die  Nase  und  diese  wird  rot  Appetit,  Verdauung  gut.  Menses 
unregelmässig,  fehlen  seit  8  Wochen.  Ordin.  am  14.  XI.  03: 
Pulsat.  ^^.  Menses  treten  am  17.  XI.  ein,  aber  sonst  keine 
Besserung,  namentlich  treten  die  Beklemmungen  h&ufig  auf,  sind 
>  im  Bett,  dabei  besteht  die  Übelkeit  weiter.  Ordin.  am  27.  XL 
Jod.  ^f  worauf  Pat  mir  am  12.  XII.  berichtet,  es  seien  keine 
Anflllle  Ton  Beklemmung  mehr  aufgetreten,  dass  das  Allgemeinbefinden 
gut  sei.  Pat.,  welche  erst  heute,  1.  m.  04,  mit  ihrer  Mutter  bei 
mir  war,  ist  bisher  gesund  geblieben. 
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Jod.  war  Yerordnet  worden  auf  das  Symptom  hin:  „>  nach 
dem  Essen^,  welches  ausser  Jod.  an  erster  SteUe  noch  Natr.  carb.| 
Pbosph.»  Sep.  und  Spong.  haben. 


Herr  B.,  37  Jahre  alt,  leidet  seit  mehreren  Jahren  an  Husten- 
anfallen, welche  sehr  lange  dauern,  ohne  oder  mit  sehr  wenig 
Auswurf.  Die  AnftUe  treten  regelmässig  auf,  wenn  das  Wetter 
sieh  ändert,  selbst  wenn  es  Mittemacht  ist,  verbunden  mit  knapper 
Luft  und  Erstickungsnot.  <  bei  Regenwetter,  <  bei  Schnee, 
<:  bei  Bauch.  Die  Luft  wird  ihm  auch  beim  Gehen  knapp,  wenn 
die  Aussenluft  dick  ist  Ordin.  am  8.  XI.  02:  Sep.  200,  worauf 
sofort  bedeutende  Besserung  und  nach  einer  nochmaligen  Wieder- 
holung des  Mittela  YoUständige  Heilung  eintrat. 

Es  haben  <  bei  Schnee:  Calc.  cb.,  GoiLfLyc,  Phosph.  ac, 
Puls.,  Sep.^  Sil.,  Sulf. 
<  bei  Bogen:  Euph.,  Sep.,  Bplg. 
<:  bei  nebligem  Wetter:    Cham.,   Chin.,  Mang., 
Nux  m.,  Bhu.^  Sep. 


H.  L.,  19  Jahre  alt,  leidet  an  epileptischen  Krftmpfen,  welche 
zuerst  im  11.  Lebensjahre  auftraten,  das  zweite  Mal  im  16.,  das 
dritte  Mal  im  17.  Lebensjahre.  In  diesem  Jahre  1902  hat  er  bis 
zum  26.  Mai  bereits  Tiermal  Krämpfe  gehabt.  Dieselben  treten 
plötzlich  ohne  Vorboten  auf;  er  fällt  um,  liegt  starr  und  steif  da, 
spreizt  die  Hände,  hat  die  Augen  starr  geöffnet.  Die  Krämpfe 
daaem  ca.  drei  Minuten,  dann  tritt  Schlaf  ein.  Erwachen^  ohne 
dass  er  etwas  von  den  Krämpfen  weiss.  Ordin.  am  26.  Y.  02: 
See.  corn.  ^6.  Kein  Anfall  bis  zum  12.  Vn.  03,  wo  ohne  Ver- 
anlassung wieder  ein  solcher  Anfall,  wie  oben  beschrieben,  auftrat. 
Er  erhält  weiter  See.  com.  ^6^  jeden  3.— 6.  Abend  eine  Gabe  und 
hat  bisher  —  gestern  war  er  bei  mir  —  keinen  Anfall  gehabt. 
Ich  entlasse  solche  Patienten  erst  aus  der  Behandlung,  wenn  sie 
zwei  Jahre  lang  keinen  Anfall  gehabt  haben. 

See.  corn.  war  indiziert,  weil  es,  soweit  mir  bekannt  ist,  das 
einzige  Mittel  ist,  welches  als  charakteristisches  Symptom  hat: 
„Krämpfe  mit  gespreizten  Fingern.^ 


Herr  L.,  45  Jahre  alt,  klagt  über  Schmerzen  im  linken  Knie 
und  Schienbein  infolge  Überanstrengung,   <  durch  Niederlegen, 
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<  durch  Iftngeres  Gtohen.  Ord.  3.  X.  03:  Bhus.  toz.  ^.  8.  X. 
glicht  >.  Abends  sind  ihm  die  Beine  eiskalt  Die  Schaerzen 
werden  >  durch, Beiben,  MasBieren.  So  wie  er  des  Bein  «ne 
Minute  in  derselben  Stellang  hat,  tritt  der  Schmers  heftiger  wat^ 
kann  nicht  auf  dem  Stuhl  während  der  Konsultation  ruhig  sitien. 
Bhus.  tox.  oolOOO  20.  XU.  ist  gleich  nach  dem  Einnehmen  der 
lotsten  Arsnei  gut  geweseni  hat  gleich  die  erste  Nacht  ruhig  liagen 
können.  Auch  sind  die  Schmerseni  die  er  schon  lange  frOhar  im 
linken  Oberschenkel  gehabt  hat»  besser  geworden. 


Fr.  fl.,  44  Jahre  alt,  leidet  seit  15  Jahren  an  Durch&Oi 
welcher  nachts  <  ist,  muss  oft  15— 20  mal  nachts  aofetahen- 
Der  Stuhl  ist  schäumend,  sehr  stinkend,  schmerslos,  r>  durch 
Wärmeflasche,  warme  Umschläge  auf  den  Leib.  Nach  dem  Stuhl 
furchtbarer  Durst.  Ordin.  21.  XL  03:  Ars.  ^X,  27.  XL  2m8l 
täglich  Stuhl  gehabt,  erste  Mal  morgens  fest,  geformt,  sweite  Mal 
nachmittags  zwischen  5—6  Uhr,  breiig,  aber  nicht  schäumend. 
Allgemeinbefinden  >.  Ord.  Arsen  »0200,  5.  XIL  3mal  tiglieh 
Stuhl,  fest  geformt,  fühlt  sich  gans  gesund.  8.  XIL  Bftekfsll: 
nachts  12mal,  am  Tage  9mal  Durchfall,  dünn  wie  Wasser,  sehr 
stinkend.  Arsen  <^1000.  16.  XII.  2  mal  täglich  StuU,  gefinwL 
Seitdem  gut  geblieben,  hat  selbst,  wie  sie  mir  am  13»  I.  04  er- 
lählte,  Kartoffeln  ohne  Nachteil  essen  können,  was  sie  seit  Jahren 
nicht  gedurft  hatte.  

Frau  M.,  33  Jahre  alt,  leidet  seit  2  Jahren  an  Durchfsll,  der 
seitweise  auftritt»  morgens  aus  dem  Bette  treibt,  dflnn  wie  Wasser 
mit  Schleimhäuten,  sehr  stinkend.  Schmerz  in  der  rechten  Bauch- 
seite, Brennen  im  Unterleib.  Wenig  Weissfluss,  rötlich  vor  und 
nach  der  BegeL  Menses  alle  drei  Wochen,  3—4  Tage  dauernd, 
stark,  dann  2  Tage  Pause,  dann  noch  3  Tage  wenig.  4  Kinder, 
jfingstes  2  Jahre.  Ftthlt  sich  sehr  mttde  und  matt.  Objekti?  nihil. 
Ordin.  16.  X.  Sulf.  X.  1.  XI.  Solange  sie  die  Arznei  genommen, 
hat  sie  täglich  1—2  mal  festen,  geformten  Stuhl  gehabt,  die  letzten 
Tage,  wo  sie  keine  Arznei  mehr  eingenommen,  wieder  Rumoren 
im  Leibe,  morgens  Durchfall,  als  ob  einer  einen  Eimer  Wasser 
auBgiesst.  Im  Unterleib  keine  Beschwerden  mehr.  Ord.  Podoph*<^. 
15.  XL  Stuhl  täglich,  fest,  geformt.  Menses  nach  4  Wochen  ohne 
BesiDhwerden   aufgetreten.    Appetit  gut.    Allgemeinbefinden    gut. 
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Herr  H.,  50  Jahre  alt,  war  1900  an  Oberkiefenrereiterung 
operiert,  die  Wunde  war  damals  nach  der  Operation  sugewachaen. 
Jetat  besteht  seit  ca.  4  Wochen  wieder  eine  Eiterung  der  Highmora- 
höhle.  Vom  SpeziaUsten  iat  Ton  einer  Zahnwurzel  ans  eine  öflhung 
nach  der  HOhle  hin  durchgebohrt  worden,  welche  täglich  ausgespfllt 
wird.  Aber  bei  der  Menge  des  Eiters  und  weil  dieser  nicht  nach- 
lässt,  ist  eine  grössere  Operation  in  Aussicht  genommen.  16«  XL 
Ord.  Sil.  04  Verreibung.  Von  Mitte  Dezember  an  entleert  die 
Höhle  keinen  Eiter  mehr.  Ausgespült  wurde  nur  noch  selten, 
zuletzt  jede  Woche  einmal. 


Epikrise  zu  dem  Vortragsabend  des  Ehren- 

ausschusses  der  homöopathisclien  Liga 

im  Eaiserhof,  Berlin. 

Die  folgenden  Zeilen  mögen  entschuldigt  werden  mit  der 
Wichtigkeit  des  Aus&Us  eines  völlig  neuen  Versuchs  zur  Ver- 
breitung der  Homöopathie. 

Derselbe  ist  Aber  alles  Erwarten  gut  gelungen,  wie  es  den 
Herren  Kollegen  bereits  mitgeteilt  worden  ist.  Zwischen  600  und 
700  Personen  der  gebildeten  Kreise  folgten  bis  zuletzt  mit  grossem 
Interesse  den  Vortragen. 

Besonders  aber,  und  hierin  liegt  die  Lösung  der  Aufgabe, 
hört  man  seitdem  von  vielen  Persönlichkeiten!  die  gamicht  zu- 
gegen waren,  die  man  gar  nicht  kannte:  »Da  soll  ja  neulich  ein 
80  interessanter  Abend  mit  Vortrigen  Aber  jälomöopaüiie  im  Kaiser- 
hof veranstaltet  worden  sein.^ 

Wenn  die  homöopathischen  Ärzte  durch  Ferienkurse  und 
Flugschriften  den  Versuch  gemacht  haben,  die  Ärzte  zur  Be- 
schäftigung mit  der  Homöopathie  zu  veranlassen,  so  sind  diese 
Versuche  allerdbgs  nicht  gescheitert,  im  Gegenteil  hat  die  Menge 
des  homöopathischen  Nachwuchses  sich  genau  parallel  der  auf  ihn 
Terwendeten  Mfihe  erwiesen.  Es  werden  auch  diese  Bemflhnngen 
mit  HOlfe  der  Liga  noch  eifriger  und  hoffentlich  auch  erfolgreicher 
fortgesetzt  werden. 

Aber  allein  genflgt  das  nicht  fflr  die  Ausbreitung  des  homöo- 
patiiischen  Gedankens.    Die  Werbung  unter  den  Ärzten  schafft 


142  Zeittehrift  das  Berliner  Veremei  homOopatbiieher  A«Bte. 

der  Homöopathie  nicht  die  Mittel  für  alle  ihre  Tielen  kostspieligeD 
Anfgaben,  die  sie,  will  sie  Torwärtskommen,  erfUlen  muss.  Staat 
und  Kommune  gehen  kaltlächelnd  Ober  die  Bitten  der  Hom5o- 
pathie  hinweg. 

Es  sind  die  Laien,  deren  Hfllfe  sie  nicht  entbehren  kaaii. 
Man  mu88  anerkennen:  lange  sind  sie  es  gewesen,  die  in  aller- 
erster Linie  für  dieselbe  eintraten. 

Allein  ein  grosser  Mangel  haftete  dieser  Bewegung  an.  Sie 
beschrftnkte  sich  grösstenteils  auf  die  sogenannten  breiten  Massen. 

Im  Gegensatz  zu  den  Verhältnissen  in  England  und  Amerika 
standen  die  oberen  Klassen  völlig  interesselos  beiseite. 

Darum  konnte  die  Sache  nicht  recht  vorwärtsgehen:  Einfloas 
und  materielle  Mittel  fehlten  fast  völlig. 

Die  Verständnislosigkeit  gerade  innerhalb  der  sogenannten  ge- 
bildeten Kreise  fflr  die  Homöopathie  ist  sehr  gross. 

Da  hat  alles  Jammern,  alle  noch  so  wohlmeinenden  VorschUge 
seitens  einiger  Kollegen  zur  Beschaffung  der  nötigen  Mittel  mchts 
helfen  können. 

Die  Homöopathie  war  in  Deutschland  nicht  gesellschaftsfähig. 
Niemand,  der  was  auf  sich  hielt,  wagte  es,  sich  öffentlich  su  ihr 
zu  bekennen,  aus  Furcht,  dem  Fluche  der  Lächerlichkeit  su  ver- 
fallen, besonders  da  er  den  bekannten  antihomöopathischea  Märchen 
nichts  positives  entgegensetzen  konnte. 

Mutatis  mutandis:   „Man  mag  das  nicht  vor  keuschen  Ohren 
nennen,  was  keusche  Herzen  nicht  entbehren  können.* 

Diese  Zustände,  die  das  Fortschreiten  der  Homöopathie,  wie 
gesagt,  enorm  hemmten,  gehörten  zu  den  Grflnden,  die  znr  Schaf- 
fung der  Liga  fährten. 

Der  erste  Vortragsabend  der  Liga  war  gut  verlaufen;  doch 
gehörten  die  Teilnehmer  zum  grössteu  Teil  den  breiteren  Bevölke- 
rungsschichten an.  —  Wie  nun  die  obern  10000  heranziehen?  Vor- 
nehme Konzerte  und  ähnliches  wurden  wegen  Überflutung  Berlins 
mit  ähnlichen  Ghosen  verworfen.  Da  kamen  Dr.  Gisevius  senior 
und  Herr  Hauptmann  Enke,  Vorstandsmitglieder  der  Liga,  auf  den 
richtigen  Gedanken,  bei  der  verhältnismässigen  Seichtheit  unseres 
Gesellschaftslebens  werde  ein  Vortragsabend  des  Ehrenausschusses 
der  Liga  mit  interessanten  Vorträgen  eine  grosse  Anziehungskraft 
ausflben. 

Das  gütige  Interesse  der  beiden  Vorsitzenden  des  Ehren- 
ausschusses, Graf  Görtz   und  Dr.  Windelband,  die  unenn&dHche 
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Arbeit  Yon  Hauptmann  Enke  und  des  Liga-VorsitBenden  Dr.  Kroner, 
sowie  der  flbrigen  Vorstandsmitglieder,  Terbanden  mit  dem  Ver- 
stftndnis  der  meisten  Berliner  und  einiger  auswirtiger  Kollegen 
ermöglichten  den  gl&nsenden  Verlauf  des  Abends. 

Die  Vorbereitungen  wurden  derart  getroffen,  dass  die  Kollegen 
eine  Liste  derjenigen  Patienten  einsandten,  die  zu  den  in  Betracht 
kommenden  Klassen  gehorten;  diesen  ging  eine  Einladung  des 
Ehrenausschusses  zu,  welcher  eine  freigemachte  Karte  beilag, 
wieviel  Teibehmer,  Herren  und  Damen,  erscheinen  wttrden.  Auf 
der  Einladung  stand  ein  Vermerk^  man  wolle  angeben,  wen  man 
noch  einzuladen  wftnsche. 

Auf  diese  Weise  wusste  man  genau,  wie  stark  die  Beteiligung 
sein  wfirde. 

Die  allerdings  nicht  geringen  Kosten  bei  dieser  Art  der  Vor- 
bereitung wurden  reichlich  aufgewogen,  1.  durch  den  moralischen 
Erfolg.  Die  Homöopathie  hat  gezeigt,  wie  weite  gebildete  Kreise 
zu  ihr  stehen.  2.  Die  Öffentlichkeit  war  gezwungen,  sich  mit  ihr 
zu  beschäftigen.  Wie  eingangs  angedeutet,  ist  es  unghiublich, 
wie  viel  Menschen  von  einer  Sache  indirekt  hören,  die  direkt  von 
700  gehört  wurde.  3.  Die  ca.  2000  Adressen,  die  Einladungen 
erhielten  und  zum  Teil  nicht  kamen,  erhalten  die  gedruckten  Vor* 
träge,  um  auf  diese  Weise  eine  nachhaltig  wirkende  Werbung  fAr 
die  Homöopathie  zu  entfalten. 

Der  Schluss  steht  für  die  Veranstalter  fest:  «Noch  einige 
solche  Abende  und  die  Stellung  der  Homöopathie  in  der 
öffentlichen  Meinung  in  Berlin  und  vielleicht  weiter 
hinaus,  hat  sich  geändert.^ 

Die  Absicht,  die  der  Abfassung  dieser  Zeilen  zugrunde  lag, 
war  nun  allerdings  eine  andere  als  nur  die,  zu  zeigen,  wie  herrlich 
v?eit  wir  es  schon  gebracht  haben. 

Die  Meinung  war  vielmehr,  zu  betonen,  dass  ein  ähnliches 
Vorgehen,  wenn  auch  in  bescheidenem  Umfange  an  vielen  Orten 
möglich,  ja  nötig  ist,  wenn  anders  die  Liga  das  werden  soll|  was 
sie  kann  und  muss. 

Städte  wie  Breslau,  Stettin,  Stuttgart,  Hamburg  -  Altena, 
Elberfeld  -  Barmen,  Mflnchen,  wo  mehrere  homöopathische  Ärzte 
seit  vielen  Jahren  tätig  sind,  kommen  dazu  in  Betracht 

Die  Aussichten  dazu  sind  gering;  solche  Illusionen  macht  man 
sich  in  Berlin  nicht.  Auch  dass  eine  irgendwie  erhebliche  Anzahl  von 
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Kollegen  sich  dazu  entschliessen  werden,  bei  Ligt^VottngBabendai 
mit  tatig  zu  sein,  steht  nicht  za  befürchten. 

Schade  ist's,  denn  so  muss  die  Liga  ihren  Entwickelni^nWBK 
eben  etwas  langsamer  machen. 

Wenn  man  nun  noch  die  unglaublichen  Erbhmngen  dtn 
rechnet,  die  man  mit  einzelnen  bei  der  Mitarbeit  bei  den  neoera 
literarischen  Unternehmungen  gemacht  hat,  so  gewinnt  dw  kürzlich 
gefallene  Ausspruch:  «Die  Berliner  fangen  vieles  an,  bringen  aber 
nichts  zu  Ende,^  einen  noch  eigentümlicheren  Beigeschmack. 

Diese  Zeilen  sollen  mit  dazu  dienen,  zu  zeigen,  wo  Terstindiüt- 
▼olle  Mitarbeit  der  homöopathischen  Arzte  der  Liga  und  daoiit 
der  HomSopathie  grosse  Dienste  leisten  kann. 

Und  wenn  nicht  jeder  ein  grosser  Redner  ist,  so  kann  er  dock 
für  die  Liga  unter  seinen  Patienten  wirken,  wenn  er  die  von  der- 
selben gezeigten  Wege  wandelt 

In  wie  vielen  Wartezimmern  mögen  z.  B.  die  von  der  Ligi 
gelieferten  Plakate  und  Listen  wirklich  vorhanden  sein!  Die  Höke 
der  Beiträge  zur  Liga  seitens  vieler  KoUegen  ist  so  rOhread 
gering,  dass  sie  von  der  grössten  Verständnislosigkeit  von  der« 
enormer  Wichtigkeit  zeugen;  wie  man  wegen  1,60  M.  jibrliehes 
Beitrags  überhaupt  den  vielgeplagten  Schatzmeister  und  Sohrift- 
ffthrer  bemOhen  kann,  ist  schleierhaft.  Man  muss  deswegen  die 
Antwort  schuldig  bleiben,  wenn  man  von  Laienseite  gefragt  wird, 
wie  so  etwas  möglich  ist,  da  doch  die  Bewegung  in  erster  Linie 
den  Ärzten  zugute  kommt.  — 

Aber  das  entmutigt  nicht,  an  so  etwas  ist  man  gewöhnt  Die 
gemeinsame  Not  rfittelt  doch  immer  wieder  auf,  dafür  sind  wir 
den  Gegnern  dankbar. 

Um  den  Kollegen,  die  sich,  wenn  auch  in  bescheidener  Zahl 
der  Liga  zur  Verfttgung  stellen,  den  Weg  zu  zeigen,  werden  wir 
in  allern&chster  Zeit  einen  kleinen  Leitfaden  f&r  Vertrauensm&nner 
der  Liga  herausgeben  und  ausserdem  einen  Vortragsplan  fttr  das 
Reich  feststellen. 

Nunquam  retrorsum. 
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Die  DifferentialdiagEose  zwischen  den  Ent- 
zündungen am  Wurmfortsatz  und  denen 
von  rechtsseitigem  Eierstock  und  Tube. 

Von  Dr.  med.  DermItEel-Charlottenbarg. 


Es  ist  eine  in  den  Schriften  unserer  HeOmethode  nicht  selten 
ansatrefifende  Behauptung,  dass  das  Studium  der  Pathologie  und 
die  genaue  differentialdiagnostische  Klarstellung  der  yorliegenden 
Erkrankung  f&r  den  homöopathischen  Arzt  eine  liemliche  Neben- 
sache sei;  fftr  ihn  komme  es  ledif^ch  darau£  an,  zu  heilen,  und 
deshalb  habe  er  nur  das  SimiUimnm  zu  finden,  dss  dann  alles 
Weitere  gleichsam  schon  von  selber  besorgen  werde.  Wenn  nun 
auch  ohne  weiteres-  zugegeben  werden  soll,  dass  diese  Einseitigkeit 
gelegentlich  zu  ekiem  glänzenden  Triumph  der  spezifischen  Arznei- 
behandlttug  f&hrt,  so  ist  doch  andererseits  das  Fiasko  in  anderen 
FUlen  nicht  minder  fraj^ierend.  Dabei  hat  die  oben  erw&hnte 
Anschauung  nicht  einmal  die  theoretische  Berechtigung  fflr  sich 
ins  Feld  zu  ffthren;  hat  doch  schon  Hahnemann  selber  zur  Be- 
grflndung  seines  Simile-Oesetaes  die  Wirkung  der  Elektrizität, 
der  Wasserbehandlung  etc.  herangezogen,  wie  ich  des  Näheren  in 
meinem  Vortarag  „Ueber  die  Zugehörigkeit  der  physikalischen 
HeiUaktoren  zur  Homöopathie^'  dargelegt  habe.  Ebenso  aber  wie 
in  geeigneten  Fällen  durch  i^ysikalische,  kann  in  anderen  das 
Heilbestreben  des  Organismus  durch  einen  chirurgischen  Eingriff 
die  geeignetste  Unterstützung  finden.  Einen  reifen  Abscess 
incidiert  mu,  und  das  um  so  sicherer  und  selbstrerständlicher, 
wenn  der  Versuch  mit  anderweiter  Behandlang  dargetan  hat,  dass 
der  kranke  Qrganisiaus  nicht  mehr  aber  die  nur  Auflösung  und 
Basorption  des  Eiters  nötige  Kraft  terftgt,  worftber  ja  Fieber  und 
M.  zzm.  10 
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AllgemeinbefiDden  gemeinhin  recht  bald  Klarheit  verschftffeD. 
Femer  hat  aber  m.  E.  dieser  Eingriff  um  so  eho*  su  erfolgWi  je 
leichter  zugänglich  der  Eiterherd  gelegen,  bezw.  je  weniger  wir 
in  der  Lage  sindi  mit  Sicherheit  festzustellen,  ob  nicht  ein  Durdi- 
bruch  in  einer  anderer  Richtung,  besonders  nach  einer  der  grossen 
Körperhöhlen  hin,  droht,  der  dann  unmittelbar  die  yerderblichsten 
und  nicht  mehr  abzuwendenden  Folgen  haben  mflsste. 

Diese  kurzen  allgemeinen  Erwägungen  dflrften  auch  für  den 
Homöopathen  eine  knappe  Darstellung  der  Differentialdiagnosa  der 
in  der  üeberschrift  bezeichneten  Lokalerkrankungen  rechtfertigen. 

Veranlassung  fllr  den  Ver&sser,  sich  die  Verhältnisse  kfaurzu- 
legen,  boten  folgende  zwei  Fälle: 

1.  Frau  Gr.,  36  Jahr  alt,  kommt  am  1.  Oktober  Ol  in  meine 
Behandlung.  Hat  schon  frfiher  mehr&ch  mit  kurzen  Attacken  von 
Leibschmerzen  in  der  Ileocoecalgegend  bis  in  das  Becken  hinein 
zu  tun  gehabt,  jetzt  krank  seit  aber  2  Monaten.  Beginn  mit  den 
fräheren  Schmerzen,  nur  heftiger,  Fieber,  Erbrechen;  ist  seither 
allopathisch  ganz  ohne  Erfolg  behanddt.  Narcotica,  Opium, 
Morphium  wurden  stets  sofort  unter  Verschlimmerung  der  Be- 
schwerden wieder  erbrochen,  so  dass  Patientin  mir,  als  ich  ins 
Zimmer  trete,  abwehrend  die  Hände  entgegenstreckt  mit  dem  Bif : 
„Ich  will  doch  gar  keinen  Arzt  mehr  haben,  und  ich  nehme  ganz 
bestinunt  nichts  mehr  ein". 

Stat«,  ein  Bild  des  Jammers,  fast  zum  Skelett  abgemagert, 
die  Beine,  besonders  das  rechte,  an  den  Leib  gesogen,  die  Tempe- 
ratur erhöht,  Schmerzen  krampfig  stechend,  von  der  Ueocoecal- 
gegend  nach  oben  zum  Magen  und  in  das  rechte  Bein  ausstrahlend. 
Pidpation,  die  sehr  schmerzhaft,  ergiebt  äusserlich  fOhlbar  grossen 
nach  dem  Cavnm  abdominis  hin  flachen  Tumor  von  der  Blinddarm- 
gegend  bis  in  das  kleine  Becken  hineio;  palpatio  per  vaginam 
lässt  erkennen,  dass  der  Tumor  ein  geronnenes  ents&ndUches 
Exsudat,  das  Douglas  und  rechte  Beckenseite  bis  ziemlich  hinauf 
zur  Spina  ant.  superior  ausf&llt,  sehr  empfindlich;  nirgends 
Fluctuation,  CSorpus  uteri,  rechte  Tube  und  Ovarium  sind  von  dem 
Ezsudat  umgeben. 

Diagnose:  Pelveo — Peritonitis. 

Patient,  erhielt  innerlich  Belladonna,  Hepar,  Mercnr  solubilis 
und  Ipecacuanha;  Wasser  wurde  benutzt  in  Gestalt  kflhler 
(16—180  R)  Umschläge  und  lauer  (25-2So)  Sitzbäder.  Daneben 
wurden   die  Extremitäten,   besonders  die  Beine,   leicht  massiert; 
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dftbei  hob  sich  das  AUgemeinbefindeii,  die  Temperatur  blieb  aber 
erhöht,  obwohl  auch  die  Schmerzen  wesentlich  nachliessen.  All- 
mihlich  zeigte  sich  Aber  der  Stelle  des  rechten  Eierstockes  nn- 
deatlich  Flactaation,  und  nnn  [warde  hier  am  24.  X.  in  Narkose 
eine  Incision  gemacht,  die  Eiter  etwa  von  der  Menge  eines  grossen 
HOhnereies  zu  Tage  förderte.  Der  Ursprung  des  Prozesses  liess 
sich  nicht  mit  Sicherheit  feststellen.  Die  Heilung  ging  dann  bis 
zum  Ende  d.  J.  glatt  yon  statten  und  Patientin  ist  seitdem  yöllig 
beschwerdefrei  und  heute  leistungsfähig,  wie  nur  je. 

2.  Frau  W.,  25  Jahr  alt,  will  im  allgemeinen  seither  gesund 
gewesen  sein;  0  Partus,  0  Abort,  menses  unregelmässig,  alle 
2—3  Wochen,  stark,  aber  blass,  mit  heftigen  Leibschmerzen, 
letztere  seit  ca.  l^t  Wochen  beständig,  zeitweise  schlimmer, 
stechend,  Bewegung  verschlimmert.  Vaginaluntersuchung  ergiebt 
im  rechten  Parametrium,  den  Beckenwänden  fest  anliegend,  feste 
Ezsudatmassen,  rechtes  Oyarium  und  Tube  nicht  zu  tasten,  Uterus 
fiuit  an  die  linke  Beckenwand  gedrängt,  unbeweglich,  der  Ge- 
schwulst angeheftet 

Diagnose:  Parametritis  dextra  (gonorrh. ?). 

Patient  erhält  am  2.  Februar  d.  J.  Bryonia  und  Sublimat, 
2stfindlich  im  Wechsel  zu  nehmen,  daneben  laue  Umschläge.  Am 
4.  Februar  Schmerzen  wesentlich  geringer,  obj.idem.;  am  8.  Fe- 
bruar sendet  sie  Nachricht,  dass  die  Schmerzen  schon  seit  ein 
paar  Tagen  gänzlich  geschwunden  seien  und  sie  sich  ganz  wohl 
Ahle.  Bryon.  und  Sublimat  rep.  Seitdem  hat  sie  nichts  mehr 
Ton  sich  hören  lassen. 


Diese  beiden  Fülle  bieten  ja  weder  in  diagnostischer  noch 
in  therapeutischer  Hinsicht  irgend  welche  Besonderheiten  oder 
Schwierigkeiten,  und  sind  auch  lediglich  deshalb  erwähnt,  weil  sie 
ffir  mich  die  Veranlassung  boten  zu  den  nachfolgenden,  ursprüng- 
lich allein  für  mich  angestellten  differentialdiagnostischen  Aus- 
fUirungen,  welche  aber  Tielleicht  doch  auch  einiges  allgemeines 
Interesse  für  sich  in  Anspruch  nehmen  können;  sind  doch  nicht 
selten  die  Schwierigkeiten  fOr  eine  exakte  Diagnose  in  derartigen 
Fällen  nicht  gering,  und  dfirfte  dabei  vielleicht  auch  für  die  Be- 
handlung etwas  herauskommen,  wenn  es  mir  gelingt,  die  Erfolge, 
welche  ich  seit  einiger  Zeit  durch  die  lokale  Behandlung  akut 
wie  chronisch  entzttndlicher  Zustände  der  weiblichen  Genitalorgane 
terschiedener,   speziell  aber  gonorrhoischer  Herkunft  mit  einem 
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Pflanzenpräparat  erzielt  habe,  an  einer  grösseren  Reihe  Ton  Pillen 
zu  bestätigen. 

Selbstverständlich  kann  in  dem  Folgenden  nar  in  grösseren 
Zfigen  das  Thema  für  die  Differentialdiagnose  gegeben  werden, 
und  wird  auch  trotzdem  und  trotz  sorgfältigster  Abwägung  aller 
Momente  in  dem  einen  oder  anderen  schwierigen  Falle  die  Diagnose 
fehl  gehen  oder  doch  nur  mit  mehr  oder  weniger  grosser  Wahr- 
scheinlichkeit  gestellt  werden  können.  Dies  ist  zurfickzuf&hren 
einmal  auf  äussere  Umstände,  sodann  aber  auf  die  Topographie 
der  betreffenden  Eörpergegend.  Im  allgemeinen  wird  ja  der  Arzt 
geneigt  sein,  bei  einer  Frau,  die  über  chronische  Schmerzhaftig- 
keit  im  rechten  Hypogastrium  klagt,  ohne  dass  eine  typische 
akute  Typhlitis  vorangegangen,  nach  der  überwiegenden  Mehrzahl 
der  Fälle  an  eine  Affektion  der  weiblichen  Teile  zu  denken. 

Vorauszuschicken  ist  ein  kurzer  Blick  auf  die  Anatomie  and 
Topographie  der  rechten  Regio  hypogastrica,  in  speaie  des  proceesna 
vermiformis.  Dieser  geht  normalerweise  von  der  inneren  unteren 
Abteilung  des  Blinddarmes  in  der  rechten  fossa  iliaca  ab.  Er  be- 
sitzt nach  Drasch  die  Weite  einer  starken  Federspule  und 
wechselt  in  seiner  Länge  von  2—15  cm.  In  der  Regel  ist  er  nach 
aufwärts  und  einwärts  gerichtet;  er  verläuft  mit  einer  leichten 
Krümmung  hinter  dem  Blinddarm  her  und  endigt  mit  einer  kleinen 
Anschwellung.  In  seiner  Lage  wird  er  durch  eine  schmale  Peri- 
tonealfalte,  Mesoappendiz,  erhalten.  Dagegen  nimmt  er  nach 
Perkins  diese  «normale*^  Lage  nur  recht  selten  ein  und  kann  im 
Gegenteil  ober-  und  unterhalb,  vor  und  hinter  dem  Goecum  ange- 
troffen werden  und  selbst  bis  in  das  linke  Hypogastrium  hintber- 
rücken.  In  mehr  als  90  v.  H.  aller  FäUe  soll  man  seine  Basis 
finden  innerhalb  eines  Kreises  von  Vj^  Zoll  im  Durchmesser,  nach 
aussen  begrenzt  vom  Rectum  und  einer  Linie  vom  Nabel  zv 
rechten  Spina  ant.  sup.  Die  vom  Mesenterium  ilei  abgehende 
Mesoappendiz  setzt  sich  bei  dem  Weib  in  einer  Falte  fort  zu  dem 
rechten  Ovarium  und  bringt  so  beide  Organe  suweilen  fast  in  un- 
mittelbare Nachbarschaft.  In  den  Falten  dieses  mesenterialen  Ug. 
ovario— appendiculare  hat  man  nun  vom  Ovarium  zum  WurmforU-a^ 
ziehende  Blut-  und  vor  allem  Lymphgefässe  nachgewiesen,  welche 
also  in  direkter  Kommunikation  die  bequemste  Möglichkeit  der 
Verschleppung  eines  infektiösen  Prozesses  von  einem  Organ  zum 
andern  bieten. 
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Bei  einer  Abscedierang  des  normal  langen  und  normal  ge- 
legenen Processus  soll  sich  der  Eiter  zumeist  finden  auf  der 
Beckenscbaufel  ausserhalb  einer  Linie,  welche  die  Mitte  des  Pou- 
part'schen  Bandes  verbindet  mit  der  Mitte  einer  anderen  Yon  der 
Spina  ant  sup.  dext.  zum  Nabel.  Ist  dagegen  die  Appendix  abnorm 
lang  oder  abnorm  gelegen,  so  wird  sehr  wahrscheinlich  der  Eiter 
Yon  ihr  aus  den  Weg  nehmen  über  den  Band  des  kleinen  Beckens 
zwischen  die  Falten  des  lig.  latum  in  das  rechte  Parametrium 
oder  bei  starker  Beteiligung  des  Peritoneum  in  den  Douglas'schen 
Baum.  Von  diesen  Umständen  wird  dann  auch  die  Lokalisierung 
der  Bul^ektiven  Symptome  abhängig  sein. 

Bei  akutem  Auftreten  der  Appendicitis  dürfte  auch  zumeist 
die  Baschheit  und  Heftigkeit  der  subjektiven  Erscheinungen,  An- 
stieg der  Temperatur,  Schmerzen  den  Gedanken  an  eine  Blinddarm- 
entzündung nahelegen,  während  die  Erkrankungen  der  Adnexa  in, 
der  Begel  nicht  so  scharf  einsetzen  und  ihnen  auch  mehr  oder 
minder  starke  Beschwerden  von  selten  der  Vulva  und  Vagina  vor- 
hergegangen sind.  Allerdings  habe  ich  auch  schon  zahlreiche  Fälle 
beobachtet;  wo  diese  letzteren  beinahe  ganz  unbeachtet  geblieben 
waren. 

Die  Adnex-Erkrankungen,  welche  mit  einer  Appendicitis  ver- 
wechselt werden  kSnnteUi  sind  erstens  die  Affektionen  der  Tube, 
einfache  katarrhalische  und  eitrige  Entzündung  mit  ihren  Folge- 
zuständen, Hydro-,  Haemato-,  Pyosalpinx  und  Tubenschwanger- 
Bchaft,  und  zweitens  die  des  Ovariums,  Oophoritis  und  Paroophoritis, 
Dermoid,  carcinomatöse  Degeneration. 

Ganz  ähnlich  wie  die  akute  Typhlitis  und  Appendicitis  be- 
ginnt auch  die  Salpingitis  mit  Steigerung  der  Temperatur  und 
Veränderungen  des  Pulses^  klein,  jagend,  110 — 120  und  darüber, 
Uebdkeit,  Erbrechen;  Empfindlichkeit  des  Leibes,  anfallsweise  auf- 
tretende oder  gesteigerte  Schmerzen.  Während  diese  aber  bei 
Appendicitis  gewöhnlich  deutlich  in  der  Ueocoecalgegend  lokalisiert 
werden  nnd  einen  kolikartigen  Charakter  zeigen,  strahlen  sie  bei 
Salpingitis  meist  vom  Unterleib  auch  in  die  höheren  Bauch- 
gegenden aus;  auch  sind  die  Bauchdeck. n  in  der  Begel  nicht  so 
straff  gespannt  oder  angezogeUi  wie  bei  Darm-Bauchfellerkrankung. 
Dabei  ist  die  Entleerung  des  Uri  .h  bei  Salpingitis  gewöhnlich 
recht  schmerzhaft,  bei  Appendicitis  nicht.  Tritt  die  Salpingitis  ein 
während  der  Menses,  so  cessiei.in  diese;  falls  in  der  Zwischenzeit, 
so  stellt  sich  meist  ein  scharfer,  heisser;   blutiger  Ausfluss    ein. 
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Die  frühzeitige  vaginale  üntersuchang,  welche  aUerdinge  nur  aal 
besondere  Veranlassang  und  mit  ftuBserster  Vorsicht  ansgefBlirt 
werden  soll,   ergiebt  die   Schwellung  und  Schmerzhaftigkeit   der 
Tube  und  eine  sehr  lebhafte  Steigerung  der  Symptome  bei  Be- 
wegungBversuchen  des  Uterus. 

Die  eitrige  Salpingitis  kommt  nach  Schroeder  in  der  Regel 
doppelseitig  vor  und  stellt  entweder  ein  späteres,  schlimmeres 
Stadium  der  katarrhalischen  Entzündung  dar  oder  ist  der  Ausdradc 
einer  eitrigen  Infektion:  puerperale  Sepsis,  Gonorrhoe,  Tuberkuloee, 
Aktinomykose.  Dabei  sind  die  subjektiven  Erscheinungen  womSg- 
lieh  noch  lebhafter,  die  Schmerzen  kolikartig,  Frost  und  Kilte- 
schauer  abwechselnd,  Temperatursteigerung  besonders  gegen  Abend, 
Schweisse.    Fluktuation  tritt  erst  nach  einiger  Zeit  aut 

Besteht  nun  nicht  schon  von  früheren  entzündlichen  ProseeMn 
her  ein  Verschluss  des  Ostium  abdomiDis  tubae  oder  hat  er  sich 
nicht  gleich  zu  Beginn  des  katarrhalen  Stadiums  gebildet,  ao 
kommt  es  besonders  bei  der  Salpingitis  purulenta  sehr  leicht  su 
einem  Uebergreifen  des  Prozesses  auf  das  Peritoneum  und  daaut 
zu  allgemeiner  septischer  Peritonitis,  anderenfalls  aber,  nachdem  in 
der  Regel  auch  das  Ostium  uterinum  verklebt,  zu  Ansammlung  des 
Exsudates  in  der  Tube  und  zu  Geschwulstbildung,  die  besonders 
bei  chronischer  Tuberkulose  ganz  kolossale  Dimensionen  an- 
nehmen kann. 

Von  den  Geschwulstbildungen  der  Tube  dürfte  die  auf 
Actinomykose  beruhende  an  der  Lebenden  oder  vor  der  Operation 
kaum  jemals  mit  einiger  Sicherheit  zu  diagnostizieren  sein.  Eher 
wäre  dies  möglich  bei  der  tuberkulösen,  die  nach  einer  Zusammen- 
stellung von  Martin  unter  287  Fällen  10  mal  beobachtet  wnrde. 
Ausschlaggebend  dabei  dürften  sein  lokal  die  Grösse  der  <}e- 
schwulst,  sofern  sie  überhaupt  mit  einiger  Sicherheit  abzutasten 
wäre,  vor  allem  aber  das  Allgemeinbefinden  und  der  Nachweis 
tuberkulöser  Herde  in  anderen  Organen.  Dm  so  geringere  diagno- 
stische Schwierigkeiten  bieten  dagegen  im  allgemeinen  die  einfachen 
Tubarcysten,  Hydro-  und  Haematosalpinx.  Das  parametnde  Binde- 
gewebe wie  Peritonealflberzug  pflegen  dabei  wenig  oder  gamicht 
angegrififen  zu  sein,  auch  nimmt  die  Ausdehnung  meist  erst  in 
einiger  Entfernung  von  dem  Uterus  grössere  Dimensionen  an,  so 
dass  die  Verbindung  mit  dem  Uterus  an  der  oberen  Ecke  deat- 
lieh  erkennbar  ist.  Die  Schmerzen  treten  dabei  in  nicht  zu 
häufigen  Anfällen  auf,  sind  krampfig,  mit  Drängen  nach  abw&rts. 
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der  Tumor  selbst  ist  nicht  so  empfindKch.  Vor  allem  fehlen  zu- 
meiet  die  schweren  AUgemeinerscheinongen  nnd  dts  Fieber,  oder 
letiteres  ist  doch  von  mftssiger  Höhe,  38,0^— 3Sfi^.  Der  Nach- 
weis der  Floktnation  gelingt  dagegen  nur  bei  grösseren  Cfsten. 
Fflr  Haematosalpinz  würde  noch  sprechen  die  plötzliche  Ent- 
stehnng. 

Schwierig  und  nicht  selten  ganz  unmöglich  ist  dagegen  die 
Differentialdiagnose  zwischen  tiefsitzender  Appendicitis  und  Pyosal- 
pinz.  Fflr  das  Vorhandensein  eines  Eiterherdes  sprechen  hier  be- 
sonders die  Allgemeinerscheinungen:  Frostschauer,  Hitze  mit  kaltem 
SchweisSy  kleiner,  jagender  Puls,  Fieber  mit  abendlichen  Steige- 
rungen bis  zu  40fi^  und  darflber,  grosse  Empfindlichkeit  des  ganzen 
Unterleibes,  die  Schmerzen  kolikartig,  krampfig,  bis  zum  Magen 
und  in  die  Schenkel  ausstrahlend.  Zu  beachten  ist  dabei,  dass 
die  Salpingitis  purulenta  eine  der  häufigsten  Tubarerkrankungen 
und  sehr  oft  doppelseitig  vorkommt.  Martin  fand  unter  den  287 
FiUen  91  doppelseitige.  Auffallend  ist  dabei  die  ausserordentlich 
grössere  Häufigkeit  der  Erkrankung  der  linken  Tube  184:58, 
doch  soll  dies  nach  Schroeder  nur  durch  Zufall  zu  erklären  sein. 

Die  Exploration  per  vaginam  ergiebt  natflrlich  einen  sehr  ver- 
schiedenen Befund,  je  nachdem  die  Affektion  ein-  oder  doppelseitig 
und  die  Umgebung  in  den  Prozess  mit  hineingesogen  ist.  Aber 
selbst  bei  Ergriffensein  nur  einer  Tube  dflrfte  sich  die  Ansicht 
von  Perkins*,  dass  man  dann  den  Uterus  an  die  gegenfiber- 
liegende  Beckenseite  verschieben  könne,  wegen  der  sehr  lebhaften 
Schmerzen,  die  ein  solcher  Versuch  stets  und  sofort  hervorruft, 
in  den  seltensten  Fällen  als  richtig  erweisen.  Auch  mflsste  von 
diesem  Beginnen  auf  das  dringendste  abgeraten  werden,  da  man 
nie  wissen  kann,  ob  man  dabei  nicht  irgend  wdche  Verklebungen 
zerreisst  und  damit  dem  Eiter  einen  Weg  in  den  Peritonealraum 
öffiiet.  Allerdings  ist  nach  Schroeder  bei  lange  bestehenden 
Eitersäcken  die  Infektionsgefahr  eine  recht  geringe,  jedenfalls  weil 
die  Bakterien  alhnählich  von  ihren  eigenen  Stoffwechselprodukten 
abgetötet  werden;  dafür  rufen  aber  die  letzteren,  sofern  sie  in 
den  Blutkreislauf  gelangen,  fast  ausnahmslos  die  Erscheinungen 
schwerster  Sepsis  hervor. 

In  derartigen  zweifelhaften  Fällen  ist  deshalb  zur  möglichsten 
Sicherstellung  der  Diagnose  bei  der  Debereinstimmung  der  sub- 
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jektiven  Symptome  auch  stets  die  Bektatmotertachttiig  mit 
susiebeD,  und  trotzdem  wird  der  Erfolg  Dicbt  seltea  eil  MgaÜver 
bleiben. 

Ans  der  Ananmese  ist  dabei  noch  beachtentwert,  dass  die 
Erscheinungen  einer  voranfgegaagenen  Oonorrhoe  stets  den  Ge- 
danken an  Salpingitis  nahelegen,  ferner  ist  diese  in  der  MetauU 
der  Fälle  von  subakutem  oder  chronischem  Verlaufi  Appendicitis 
meist  ganz  akut. 

Schliesslich  ist  noch  herTorzaheben,  dass  zuweilea  bei  tie^e- 
legener  Appendif  beide  Organe  an  der  EntzAndiBg  beteiligt  mnd, 
was  ja  nach  den  obigen  Darlegungen  aber  die  Anatomie  dIeMr 
Gegend  nicht  wunder  nehmen  kann. 

Die  Oraviditas  tubaria  wird  sich  tob  den  entfdndliehtn 
Affektionen  meist  mit  ziemlicher  Sicherheit  unterscheiden  lasaM 
durch  Anamnese  sowohl,  wie  lokalen  Befand:  zeitweüiges 
Aussetzen  der  Menses,  im  3.  oder  mit  Beginn  des  4.  Monate 
stärkerer,  milder  Fluor,  unregelmässige  Blutungen,  nicht  selten  wait 
Abstossung  Ton  DecidualfetzeBi  Veränderungen  der  Brtste, 
Störung  des  Allgemeinbeftndens,  wie  üebelkeiti  morgendliches  Er- 
brechen, Gembtsyerstimmungen  u.  df^  Dazu  treten  alhrtOilich 
lästiges  Drängen  nach  unten  oder  auch  plötdiche  durchfahrende 
Stiche  im  Unterleib.  Objektiv  die  livide  Verfitarbung  und  Auf- 
lockerung der  Vaginalschleimhaut,  Nachweis  eines  weichen,  wemg 
empfindlichen  Tumors  neben  dem  Uterus,  in  seiner  Verbindnog 
mit  dem  leteleren  meist  deutlich  erkennbar.  Kommt  es  zu  einer 
Ruptur  des  Sackes,  so  treten  ganz  plötelich  heftige  Schmecaan- 
fälle  auf  mit  stechend- schneidenden  Schmerzen  und  den  Symptonea 
der  inneren  Blutung,  Sinken  der  Temperatur  unter  die  Mem, 
kleiner  jagender  Puls,  kalter,  klebriger  Schweiss,  fades  hippoeraüea. 
Die  Ezploratio  per  vaginam  ergiebt  die  Teile  meist  wenig  schmerz- 
empfindlich, das  GaYum  Douglasii  mit  einer  weichen  Masse  ai^^e- 
flUlt,  in  der  man  nach  ^igen  Tagen  nicht  selten  ein  ganz  eigan- 
artiges  feines  Knistern  konstotieren  kann  und  in  die  der  Uterus 
meist  mit  seiner  hinteren  Partie  völlig  eingebettet  erscheint. 
Gegen  eine  Verwechselung  dieses  Befundes  mit  der  Buptur  einer 
Appendicitis  wird  die  Vorgeschichte  wohl  in  der  Regel  scbtttsan. 

Eine  interessante  Beobachtung  ton  Graviditas  eitrautorina 
aus  meiner  Praxis  ist  folgende:  In  meiner  vorhomdopatUachaii 
Zeit  wurde  mir  von  einem  Kollegen  zur  Behandlung  nach  Thure 
Brandt  eine  Frau  von  30  und  einigen  Jahren  gesandt,  welche 
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mehrere  Purtos  glficklieh  ttberetanden  hatte  und  nachde»  wieder 
regehBftBBig  menstraiert  gewesen  war.  Darauf  wieder  Cessieren 
der  MenseB  und  Bubjektiye  Erscheinungen  von  Gravidität.  Mit 
Beginn  etwa  des  3.  Monats  leichte  ziehende  Schmerzen  im  Unter- 
bauch und  Becken,  stärker  in  der  rechten  Seite,  wenig  Fluor  und 
starke  Blutungen*  In  der  Annahme  eines  Abortes  hatte  der  betr» 
Kollege  cftrettiert,  ohne  jeden  Einflaas  auf  die  Blutungen.  Die 
Wiederholung  der  Auskratzung  wurde  seitens  der  Patientin  abge- 
lehnt und'  diese  deshalb  an  mich  gewiesen.  Ich  stellte  die  Diagnose 
einer  rechtsseitigen  Tubenschwangerschaft,  womit  natürlich  jegliche 
Mechanotherapie  ausgeschlossen,  und  empfahl  der  Patientin^  sofort 
sich  zur  Vornahme  der  Operation  in  eine  Klinik  aufnehmen  zu 
Ussen.  Sie  war  nun  aber  eigensinnig  geworden  und  lehnte  dies, 
wie  auch  Oberhaupt  die  Konsultation  eines  Chirurgen  ab.  Nach 
etwa  1  Jahr  sah  ich  sie  zufällig  wieder  und  erfuhr  nun,  dass  die 
Blutungen  von  selbst  allmählich  nachgelassen  und  sie  zur  rechten 
Zeit  glficklieh  und  ohne  ärztlichen  Beistand  niedergekommen  wäre. 
Daraus  ergab  sich  nun  eine  Rektifikation  meiner  Diagnose:  es 
konnte  eben  nicht  Tubarschwangerschaft  vorhanden  gewesen  sein, 
sondern  es  hatte  sich  um  einen  Uterus  bicornis  und  Gravidität 
des  rudimentären  Nebeühomes  gehandelt. 

Eine  mehr  oder  minder  beträchtliche  entzfindliche  Afifiektion 
des  Ovariums  darf  bei  der  Mehrzahl  der  Tubenerkrankungen  ohne 
weiteres  supponiert  werden,  legt  sich  doch  das  abdominale  Ende 
der  Tube  ganz  eng  an  das  Ovarium  oder  bei  Schwellungszuständen 
sogar  meist  zum  grössten  Teil  um  dasselbe  herum,  und  es  gilt 
deshalb  als  Regel,  besonders  wenn  es  sich  um  die  Frage  der 
kfinftigen  Sterilität  handelt,  das  Freisein  des  Ovariums  nur  dann 
anzunehmen,  wenn  man  dieses  Organ  neben  der  erkrankten  Tube 
mit  Sicherheit  nach  Grösse,  Gonsistenz  und  Empfindlichkeit  als 
normal  nachweisen  kann. 

Bei  der  fibergrossen  Mehrzahl  der  Ovarialerkranknngen,  den 
eystischen  Tumoren,  wird  eine  Abgrenzung  gegen  die  Appen- 
dicitis  wohl  kaum  in  Betracht  kommen,  oder  höchstens,  wenn 
es  sich  um  Entzfindung  und  Vereiterung  derselben  in  einem 
verhältnismässig  frfihen  Stadium  handelt,  und  wird  ed  dann  darauf 
ankommen,  den  Tumor  als  vom  Ovarium  ausgehend  nachzuweisen 
(cfr.  besonders  Veit,  gynäkologische  Diagnostik).  Die  Vereite- 
rungen und  Abscesse  des  Ovariums  als  Ausgang  einer  akuten 
Entzfindung  stammen  entweder  von  allgemeiner  Sepsis,  von  Appen- 
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dicitis  oder,  was  die  Regel,  von  Salpingitis  her.  Kommt  es  in 
letzterem  Falle  nicht  zu  einem  Verschlnss  des  Ostinm  abdominale 
tabaOi  so  muss  auch  die  Oeschwnlstbildang  ausbleiben,  und  dann 
ist  es  wohl  möglich,  neben  dem  verdickten  Tubenstrang  das  Ter- 
grSsserte  und  prall  geschwollene  Ovarium  mit  Sicherheit  isoliert 
zu  palpieren.  Die  diagnostischen  Schwierigkeiten  entstehen  hier 
auch  wieder  durch  starke  Beteiligung  der  Peritoneums-EzsudatiOB 
oder  des  Beckenbindegewebes.  Die  subjektiven  lokalen  wie  Allge« 
meinerscheinungen  sind  dieselben  wie  bei   Salpingitis  pundenta. 


Erläuterungen  und  Rückschlüsse  zu  dem 

bereits*)  beschriebenen  Modus  der 

Harnanalyse. 

Von  Dr.  Hartang-Berlin. 

Was  Euvorderst  das  spezifische  Gewicht  anbelangt,  so  lassen 
sich  hieraus  schon  ganz  bedeutende  und  richtige  RQckschl&sae 
ziehen. 

Wenn  auch  im  allgemeinen  angenommmen  wird,  dass  das 
spezifische  Gewicht  des  Urins  eines  gesunden  Menschen  zwischen 
1,017  und  1,025  schwanken  soll,  so  mQssen  wir  doch  feststeQeni 
dass  es  eine  Norm  eigentlich  nicht  gibt,  da  das  spezifische  Gewicht 
abhängig  ist  von  dem  Gehalt  an  Harnstoff  und  von  der  Flttssigkeita- 
zufuhr  (Sinken  des  spezifischen  Gewichts),  und  der  Fllissigkeits- 
ausscheidung  durch  die  Haut  und  forcierte  Atmung  (Steigen  des 
spezifischen  ^Gewichts).  Immerhin  mag  es  gelten,  dass  bei  einem 
gesunden  Individuum,  welches  sich  nach  den  Regeln  der  modernen 
Hygiene  nährt  und  kleidet,  das  spezifische  Gewicht  1,020—1,085 
als  physiologisches  Normalmass  gelten  darf. 

In  pathologischen  Fällen  kann  das  spezifische  Gewicht  sinken 
bis  1,000  und  darunter '^*)  und  steigen  bis  1,045  eventl.  noch 
darüber. 


♦)  liehe  Heft  8,  fol.  116. 

**)  YerfMser  beobachtete  mehrere  FftUe,  wo  das  epeiUUehe  Gewieht  unter 
1,000  gewesen  war  sowie  aveh  einige  FiUe  von  Diabetes,  bei  denen  dai  s^- 
fiidhe  Gewieht  1,047-1,040  betrag. 


Dr.  Hartmig,  HinanalyM.  155 

Im  aUgemeinen  idubb  man  folgende  Beobachtung  als  physiologiaehe 
Norm  bestehen  lassen:  ^Je  höher  das  spezifische  Gewicht» 
desto  dunkler  muss  die  Farbenintensitit  des  Urins  sein/ 

Je  niedriger  das  spezifische  Gewicht,  desto  weniger  in- 
tensiv die  Färbung  des  Urins  bez  w.  desto  blasser.  Hierbei  ist 
zu  berficlisichtigen,  dass  als  normale  Farbe  des  gesundes  Urins  ein 
reines  Gelb  (leichtes  Goldgelb)  angenommen  werden  moss. 

Abweichungen  von  obiger  Begel  sind  pathologisch  und  mfissen 
stets  beachtet  werden. 

Wir  wollen  hier  gleich  einschalten,  dass  das  spezifische  Ge- 
wicht gleichfalls  einen  Massstab  abgibt  fttr  die  Intensität  des  Stoff- 
wechsels bezw.  der  Hamstoffausscheidung.  Es  ist  nämlich  bei  er- 
höhtem spezifischen  Gewicht  auch  durchschnittlich  der  Stoffwechsel 
erhöht  und  bei  niedrigem  spezifischen  Gewicht  verlangsamt  und 
ist  in  dieser  Beziehung  unsere  Beobachtung  interessant,  dass 
physiologisch  die  Hamstoffmenge  mit  geringfögigen  iibweichungen 
gleich  ist  den  beiden  Endzahlen  des  spezifischen  Gewichts.  Er- 
hebliche Abweichungen  müssen  als  pathologisch  angesprochen  werden. 

Ist  z.  B.  das  spezifische  Gewicht  1,024,  so  ist  unter  normalen 
Verhältnissen  die  Hamstoffmenge  auch  ca.  24  Gramm  pro  Liter. 

Ist  dagegen  bei  gleichem  spezifischen  Gewicht  die  Harnstoffmenge 
z.  B.  nur  16  Gramm,  so  ist  dies  Verhältnis  pathologisch,  der 
Patient  leidet  an  herabgemindertem  Stoffwechsel  und  verminderter 
innerer  BauerstoffEufuhr.  Ein  derartiges  Verhältnis  findet  man  oft  bei 
Stubenhockern  und  solchen,  die  geistig  viel  am  Schreibtisch  arbeiten 
und  wenig  körperliche  Beschäftigung  haben. 

Das  spezifische  Gewicht  ist  im  allgemeinen  erhöht  bei  stark 
saurem  Urin,  bei  Fieberurin,  bei  Diabetes  (Glykosurie),  häufig  bei 
Oxalurie,  in  denjenigen  FäUen  von  Blutarmut  (Anämie),  die  ihre 
Entstehung  verdanken  einer  Säureintozikation  der  Gewebssäfte; 
ferner  bei  denjenigen  Formen  von  Neurasthenie,  die  einhergehen 
mit  vermehrter  Harnsäurebildung. 

Finden  wir  bei  hohem  Eiweissgehalt  ein  hohes  spezifisches 
Gewicht,  so  lässt  dies  auf  amyloide  Degeneration  schliessen. 

Auch  bei  Tumoren  der  Bauchhöhle  finden  wir  gewöhnlich  ein 
hohes  spezifisches  Gewicht,  wobei  sehr  häufig  statt  der  gesetz- 
mässigen  dunklen  Farbe  eine  hellere  reingelbe  Farbe  vorherrscht, 
ebenfalls  bei  Epilepsie. 

Ein  niedriges  spezifisches  Gewicht  finden  wir  nach  ver- 
mehrtem Flfissigkeitsgenuss,    femer   bei  Diabetes  insipidus,   bei 


156  Zeitsohrift  de«  Berliner  Vereines  heiritopathisoher  Aente. 

Nephritis  chronica,  besonders  bei  Grannlaratrophie  der  Nieren, 
ferner  bei  Anaemie  und  Chlorose,  bei  Krisen,  welche  im  Anschhiss 
an  einen  Migräne-  oder  Eolikanfall  auftreten,  nach  Gennss  harntrei- 
bender Medikamente,  bei  Angstzuständen  und  infolge  nenrösen  Choks. 

Bei  dieser  Gelegenheit  wollen  wir  auch  darauf  hinweisen, 
dass  im  allgemeinen  der  Morgenurin  bedeutend  geringeres  speii- 
fisches  Gewicht  aufweist  als  der  Abendurin.  Besonders  gross  ist 
die  Dififereni  bei  alten  Leuten. 

Wir  kommen  jetzt  zur  Beurteilung  der  Farbe.  Die  Farbe 
des  normalen  gesunden  Urins  soll  eine  klare  goldgelbe  sein.  Die- 
selbe entstammt  dem  Urobilin  und  den  gelblichen  Farbstoffen  des 
Blutserums.  Im  grossen  und  ganzen  kann  nuin  zweierlei  Farb- 
stoffe im  Urin  unterscheiden,  nämlich  a)  leukochromogene,  d.  h. 
solche,  welche  vom  zerfallenden  Körpereiweiss  abstammen  und  b) 
hämochromogene,   d.  h.  solche,   welche  aus  dem  Blute  stammen. 

Zu  den  leukochromogenen  gehören 

1.  die  Harnsäure  und  ihre  Derivate  (Nucleinbasen),  wobei 
wir  gleich  erwähnen  wollen,  dass  das  harnsaure  Natron 
mehr  ins  Ziegelrote  spielt,  während  das  harnsaure  Kali 
mehr  eine  braunrötliche  Farbe  aufweist 

2.  die  Fäulnisfarbstoffe  wie  das  Leukophenol,  Urorosein  etc. 
Bei  gesunden  Menschen  enthält  der  Urin  keine  leukochremo- 

genen  Farbstoffe.  Befindet  sich  aber  im  Körper  irgendwo  ein 
Herd  pathologischen  Eiweisszerfalles,  von  welchem  aus  Fäulnis- 
stoffe zur  Resorbtion  gelangen,  so  vermehren  sich  dieselben  ausser- 
ordentlich. Charakteristisch  für  solche  pathologisch  gefärbten 
Urine  ist  das  Nachdunkeln.  Ferner  geht  Hand  in  Hand  hiermit 
infolge  verschiedener  chemischer  Umsetzungsprozesse  eine  ver- 
stärkte Säurung,  während  ja  sonst  bekannterweise  Urine  bei 
längerem  Stehen  infolge  ammoniakalischer  Gährnng  stets  alkalischer 
werden. 

Finden  wir  also  Nachdunkehi  und  Nachsäuren  des  Urins,  so 
können  wir  darauf  schliessen,  dass  geschwürige  Prozesse  oder 
Tumoren  dort  sich  etablieren,  wo  neben  eigentlichen  lenkochromo- 
genen  Farbstoffen  auch  Pigment  aus  den  zerfallenden  Zellen  frei 
wird.  Also  z.  B.  bei  malignen  Neubildungen  der  Leber,  der 
Milz,  des  Knochenmarks,  chronisch  entzündlichen  Prozessen  ebenda, 
bei  intensiver  Darmfäulnis  etc. 

Findet  sich  femer  eine  Veränderung  des  Blutserums,  so  findrt 
sich   auch  gewöhnlich  eine  Veränderung   der   Urinfarbe.     So   ist 
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z.  B.  der  Urin  bei  Anaemie  sehr  blass,  da  bei  Anämischen  auch 
das  Blntsemm  sehr  blass  ist 

Bei  Hydr&mie  ist  gewöhnlich  die  Farbe  ebenfalls  blass  mit 
einem  Stich  ins  rötliche,  was  nach  Hamburger  mit  dem  Austritt 
von  Hämoglobin  aus  den  Erythrocyten  zusammenhängt,  was  wieder 
auf  den  verringerten  Eochsalzgehalt  des  Blutes  bei  Hydrämie  zu« 
rückzufahren  ist.  Femer  lehrt  die  Beobachtung,  dass  das  Serum 
und  ebenso  der  Urin  eine  leichte  rötliche  Noancirung  zeigen  bei 
fieberhaften,  mit  Blutzersetzung  einhergehenden  und  die  Acidität 
steigernden  Prozessen,  ebenso  bei  Herzkrankheiten.  Bei  Chlorose 
finden  wir  einen  Stich  ins  grünliche.  Bei  Jcterus  ins  gelblich- 
grüne bis  bräunlichgrüne.  Überhaupt  zeigt  der  Urin  Leberkranker 
eine  ins  bräunliche  hinüberspielende  Farbe. 

Durchsichtigkeit 

Wird  der  Urin  trübe  gelassen,  so  riecht  er  meist  ammoniakalisch, 
da  alsdann  bereits  in  der  Blase  infolge  Katarrhs,  Steinen,  Eiterung 
etc.  eine  ammoniakalische  Oährung  eingetreten  ist.  Bezüglich  der 
speziellen  Diagnose  gibt  der  mikroskopische  Befand  den  Ausschlag^ 

Wird  der  Urin  klar  gelassen  und  trübt  sich  dann  beim  Stehen, 
80  kann  die  nachträgliche  Trübung  herrühren 

1.  von  Harnsäure;  diese  verschwindet  völlig  beim  Erhitzen 
bis  zu  40^  C  oder  beim  Zusatz  von  Alkali  unter  Bildung 
leicht  löslicher  Urate. 

2.  von  der  Bildung  schwer  oder  unlöslicher  alkalischer 
Phosphate  aus  den  leichter  löslichen  sauren  Phosphaten 
infolge  verminderter  Acidität  (Vergährung  des  Harn- 
stoffs in  Kohlensäure  und  Wasser).  Bei  Erwärmung  nimmt 
hier  die  Trübung  zu,  durch  Zusatz  von  Säuren  wird 
sie  aufgehoben. 

3.  von  gesättigten  Garbonaten,  welche  ebenfalls  durch 
Sinken  der  Acidität  des  Urins  entstehen.  Wird  hier 
Säure  zugesetzt,  so  wird  die  Trübung  unter  Auftreten 
von  G  0  ^  Blasen  gelöst 

Unterschichtung  mitpräparierterSalpeters&ure.  Um  das 
Nachdunkeln  des  Urins  und  das  Hervortreten  der  oben  erwähnten 
pathologischen  Farbstoffe  rascher  hervortreten  zu  lassen,  bedient 
man  sich  am  bequemsten  der  bereits  beschriebenen  Unterschich- 
tungen mit  präparierter  Salpetersäure.  Bei  Unterschichtung  des 
Urins  in  der  Kälte  treten  nur  diejenigen  Farbenringe  auf,  welche 
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entstehen  durch  Oxydation  der  hfanoehromogenen  Bilirabinderif ate. 
ErwSnnt  man  aber  die  Unterechichtangsproben,  so  treten  auch 
die  durch  Oxydation  der  leukochromogenen  Farbstoflfe  hervor- 
tretenden Farbennaancen  zn  Tage. 

Die  kalte  ünterBchichtongsprobe  gibt  ans  einen  Indikator 
fttr  die  Intensität  des  Stoffwechsels.  Beim  gesunden  Menschen 
ist  der  gelbe  Urobilinring  heryorstechend  und  normal.  Abnorm 
und  pathologisch  sind  rote,  blaue,  violette  und  grüne  Binge, 
welche  Anaeichen  herabgeminderter  Oxydation,  besonders  in  der 
Leber  sind.  Grttn  ist  stets  ein  Zeichen  von  GUlenstaunng. 
Schmerzhafte  Nervenaffektionen  zeigen  stets  einen  Bing  von 
Indigorot. 

Die  Unterschichtung  in  der  Warme  Iftsst  die  leukochromogenen 
Farbstoffe  hervortreten.  Es  erscheinen  alsdann  dunkehrote,  rot- 
braune und  schwarzbraune  Binge. 

Ans  diesen  in  der  Wärme  erst  auftretenden  Farbenringen 
kann  man  B&ckschlüsse  machen  auf  die  Menge  und  Art  der 
HaAsäurederivate  und  Ätherschwefelsäuren,  deren  Gegenwart 
Neigung  zu  Hamsäureerkrankungeni  Gelenkrheuma,  Gicht,  Stein- 
bildung,  Darm-  und  Gewebsf&ulnis  andeuten.  Ein  dem  Eiweisa- 
ringe  ähnlicher  Harnsäurering  erscheint  hauptsächlich  bei  anämischer 
Gicht,  doch  unterscheidet  sich  derselbe  vom  Eiweissringe  dadurch, 
dass  er  in  der  Wärme  ganz  oder  teilweise  verschwindet  und  ein 
fein  gekörntes  Aussehen  besitzt 

Erscheint  fiber  dem  Eiweissring  noch  ein  weiterer  foiner  Bing, 
so  besteht  derselbe  aus  Hemialbumose. 

Bei  der  Erhitzung  des  Urins  bis  zum  Kochen  (Koch- 
probe) ist  folgendes  zu  beachten: 

Es  treten  Trübungen  auf  oder  der  Urin  bleibt  klar. 

1.  Die  Trübungen  rühren  her  von  Harnsäure, 

2.  sie  werden  bedingt  durch  das  Austreiben  der  Kohlen- 
säure und  das  Ausfallen  der  Phosphate  oder  Brdalkali- 
carbonate, 

3.  die  Trübung  rührt  von  Eiweiss  her. 

Wie  bereits  erwähnt^  löst  sich  die  Harnsäuretrübung 
durch  Erhitzen  über  40  <>  C. 

Die  Phosphate  und  Erdalkalicarbonate  lösen  meh  in 
Säuren.    Säuresusatz  bei  Eiweiss  vermehrt  die  Tittbung. 
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Bei  sanrem  Urin  rflhrt  das  Eiweiss  grÖBstenteils  Yon 
der  Niere,  bei  alkalischen  vorwiegend  ans  der  Blase.  Die 
mikroskopische  Untersuchung  ist  entscheidend. 

Beim  gesunden  Organismus  darf  sich  keine  Trübung 
durch  GO9- Ausscheidung  bedingt  einstellen;  die  Trü- 
bung erlaubt  Rflckschlüsse  auf  behinderte  COt- Aus- 
scheidung durch  die  Lungen,  femer  auf  Verarmung  des 
Blutes  an  Basen,  wie  Kalk  und  Natron,  auf  Erkran- 
kungen des  Herzens  und  der  Gefässe. 

Beim  Erhitzen  des  Urins  mit  Kalilauge  werden  nur 
die  Kalkphosphate  ausgeftUt,  wohingegen  beim  Erhitzen 
mit  Nylanders    Reagenz  die     Gesamtphosphate     aus- 
gefällt werden. 
Das  Normal- Verhältnis  der  Kalkphosphate  zu   den   Gesamt- 
phosphatea  ist  wie  1:8.     Es  empfiehlt  sich  daher  stets  hierbei 
mit  graduiertem  Reagenzglas  zu  arbeiten. 

Ist  die  Menge  des  Kalkphosphats  herabgesetzt,  so  können 
Störungen  in  der  Assimilation,  Krankheiten  des  Magens  und  des 
Darmtractus,  Bunger,  Anämie  und  chronische  Nephritis  die  Ur- 
sache hiervon  sein. 

Vermehrung  der  Phosphate  findet  man  bei  KnocheneiteruDg, 
Einschmelzung  von  Lungengeweben,  bei  Rhachitis,  bei  Phthise, 
bei  Emphysem. 

Zu  beachten  ist  femer  bei  obigen  Niederschlägen  die  Farbe 
derselben.  Ist  der  Niederschlag  bei  Kalilaugenzusatz  rot,  so  rflhrt 
derselbe  yon  Blut  her.  Rhabarber  (Ghrysophansäure)  färbt  auch 
rosarot,  doch  ist  alsdann  auch  der  über  dem  Niederschlag  befind- 
liche Urin  rosarot  gefärbt. 

Ferner  mOssen  wir  noch  darauf  hinweisen,  dass  auch  der 
Niederschlag  bei  Nylander  oft  eine  graue  und  schwärzlich-braune 
Färbung  annimmt.  .Dieselbe  rtthrt  her  von  reduzierenden  Sub- 
stanzen. Besonders  bei  der  schwarzbraunen  Färbung  ist  man  be- 
rechtigt,  auf  reichliche  Bildung  von  unvollständig  oxydierten 
Schwefelverbindungen  (SchwefelwasserBtoS)  im  Magendarmtractus 
zn  schliessen,  welche  in  den  Urin  fibergehen  und  Veranlassung 
geben  zur  Bildung  von  Schwefelwismut. 

Betont  muss  hier  werden,  dass  Schwarzfilrbung  des  Nylander- 
niederschlages,  der  fast  stets  nachdunkelt,  noch  nicht  allein  die 
Diagnose  auf  Zucker  rechtfertigt,  es  muss  vielmehr  —  soll  Glycose 
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sicher  vorhanden  Bein  —  auch  die  gesamte  Urinmeoge  sehwan 
gefirbt  sein. 

AcetOHi  Acetessigsäure  and  Ammoniak  lassen  stets  auf  Er- 
krankung der  Leberfonktionen  schliessen,  ohne  dass  dabei  gesagt 
ist|  dass  Diabetes  mit  im  Spiele  sein  soll. 

BeEfiglichderBearteilnngderGesamt-Acidität^bestiiiimt 
mittels  Vio  Normal-Alkali  and  Phenolphthalin,  ist  saerst  daran  an 
erinnern,  dass  hiermit  die  Snmme  aller  saueren  Bestandteile  ge- 
messen werden,  also  der  saueren  Phosphate,  Urate  and  Sulfate. 

Die  Acidität  ist  am  Morgen  geringer,  am  Abend  höher.  Nor- 
mal schwankt  sie  zwischen  SOO  Vio  Na  0  H  und  500  Vio  Na  O  H 
von  morgen  bis  abend. 

Bei  Vegetariern  sinkt  die  Aciditftt  bis  auf  ±0. 

Vegetarier,  die  einen  Säuregrad  ttber  300  haben,  sind  krank. 
Bei  erhöhtem  Säuregrad  des  Morgens  sind  RfickschllLBse  au 
auf  geistige  Überanstrengung,  Krampfaustände,  Neurasthenie, 
lepsie,  Obstipatio,  Migräne  etc.  pp. 

Bleibende  Acidität  des  Abends  aber  700  ist  gewöhnlieh 
verknttpft  mit  Betention  von  Harnsäure  und  anderen  Stoffwechaal* 
Produkten. 

Steigt  mit  der  Säure  nicht  ebenfalls  die  Hamstofltaienge,  so 
ist  verminderte  Intraorganoxydation  vorhanden.  Häufig  wird  hieiM 
Anämie,  Chlorose,  Leberstauung  etc.  verknüpft. 

Was  den  Harnstoff  anbelangt,  so  ist  nach  unseren  Beobach- 
tungen, wie  schon  erwähnt,  die  Bildung  desselben  proportional  dem 
speiifischen  Gewicht  Ungefähr  geben  die  beiden  Endzahlen  auch  die 
Menge  des  Harnstoffs  in  Grammen  an,  welche  in  einem  Liter  enthalten 
ist.  Also  würde  bei  einem  spezifischen  Gewicht  von  beispiels weise  1,024 
die  Hamstoflfaienge  physiologisch  24  gr.  betragen.  Beträgt  dieselbe 
weniger,  z.  B.  nur  16  gr.,  so  liegt  eine  schwere  Gesundheitsstöroog 
vor,  herabgesetzte  Intraorganoxydation,  Leberstörung,  Blutarmut  pp. 
Bei  Anhäufung  von  G  Os  im  Blute  ist  die  Hamstoffmenge  ebenfaOa 
herabgesetzt,  desgleichen  bei  Harnsäureretention,  Oicht,  Rheuma- 
tismus pp. 

Indican  im  Urin  deutet  stets  auf  abnorme  Fäulnisprozesse  im 
Darm,  Retention  von  Darminhalt,  Obstipation  pp. 

Es  liesse  sich  ja  noch  unendlich  vieles  über  die  verschiedene 
Deutung  der  Resultate  bei  der  Harnanalyse  sagen,  doch  mögen 
vorläufig  obige  Hinweise  genügen.  Wer  sich  die  Mühe  gibt,  durch 
Eottstndction  der  einzelnen  Daten  zum  Gesamtbilde  sich  eine  Uare 


Dr.DamalMliytWSiMwkkiigliomltopatldMherAr^  161 

Übersieht  za  Yersehafifeii,  wird  sich  durch  die  kleine  Kühewaltung 
reichlich  belohnt  ffthlen,  da  ohne  ein  physiologisches  Bild  von  der 
Funktion  des  sonst  intacten  Organismus  an  ein  erfolgreiches  Ku- 
rieren nicht  gedacht  werden  kann. 


Über  Einwirkung  homöopathischer  Arznei- 
mittel auf  den  Harn. 

Von  Dn  Dammhoh-Berlin. 


Die  Einwirkung  homöopathischer  ^zneien  auf  den  Urin  macht 
sich  nach  zwei  Richtungen  hin  bemerkbar. 

1.  Auf  die  Beschaffenheit  des  Urins  selbst:  ob  dfinn,  klar, 
wissrig  oder  dunkelgefELrbt,  trfib  und  mit  Bodensatz»  wolkig,  sandig, 
eiweissartigy  blutig  usw.    Geruch,  Schwere  usw. 

2.  Auf  die  Art  der  Ausscheidung:  ob  schmerzhaft,  unter 
Brennen»  langem  Verhalten,  in  grossen  Mengen  oder  in  kleinen 
Schaben,  bst  tropfenweise,  oft,  fast  alle  paar  Minuten  oder  selten. 

Wenn  dies  auch  auf  den  ersten  Blick  sehr  äusserliche  Unter- 
scheidungsmerkmale zu  sein  scheinen,  so  wissen  wir  alle,  dass 
diesen  iusserlichen  Symptomen  bestimmte  innere  Ver&nderungen, 
bestimmte  Ausscheidungsanomalien  der  uropoetischen  Organe 
ent^rechen.  In  tialen  Fällen  ist  es  der  Urochemie  und  -Physio- 
logie gelangen,  weitgehende  Aufklärungen  über  die  äusserlich 
wahrnehmbaren  Urinyeränderungen  zu  geben,  wie  wir  erst  kürzlich 
wieder  durch  die  beiden  instruktiven  Vorträge  unsers  verehrten 
Kollegen  Härtung  gehOrt  haben. 

In  diesen  Fällen  ist  uns  die  Klarheit  und  Durchsichtigkeit 
der  pathologischen  Veränderungen  meist  ein  deutlicher  Beweis 
der  Richtigkeit  des  homöopathischen  Orundgesetzes,  da  uns  die 
bekannten  Veränderungen  im  Organismus  auf  dieselben  Mittel  oder 
wenigstens  Mittelgruppen  verweisen,  wie  die  rein  auf  Grund  der 
Prüfungssymptome  getroffene  Wahl.  Ein  um  so  deutlicherer  Hin- 
weiB,  uns  in  allen  Fällen,  die  nicht  völlig  klar  liegen,  strikte  an 
uaaere  Prttfungsbilder  zu  halten.  — 

Bd.  zxui.  11 
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In  den  nachfolgenden  Ausführungen  sind  deshalb  auch  stets 
die  reinen  Prikfungssymptome  nach  Hahnemann,  Hering,  Allen  in 
erster  Linie  berflcksichtigt,  während  die  rein  tdinischen  Erfolge 
in  2.  Linie  folgen.  Selbstredend  beabsichtige  ich  durehans  nictati 
hiermit  ein  yollständiges  Repertorium  zu  geben,  sondern  ich  fUiFe 
nur  die  bekannten  und  mir  geläufigeren  Mittel  auf.  Diese  zeigen 
nun  nachfolgende  Einwirkungen  auf  den  Harn. 

Die  Farbe  des  Urins,  normal  gelb  in  den  yerschiedeDSten 
Schattierungen,  allenfalls  morgens  rötlich  oder  bräunlich,  zeigt  bei 
den  Terschiedensten  Mitteln  grosse  Abweichungen.  Vom  HettrM 
des  Aconit  (mitunter  auch  braunrot)  sind  durch  das  Rot  bei  Ac 
beni.,  Goni.,  das  Dunkelrot  bei  Arg.  nitr.,  Bryo.,  Carb.  yeg«,  Merc 
soL  u.  yi?.,  Opi.,  PhytoL,  mit  ausgesprochener,  festhaftender  Maha- 
gonifärbung des  Nachtgeschirrs  Tart  emet.  u.  Veratr.,  das  Dunkel- 
braun bei  Beil.,  Bry.,  Galc.  cb.,  China,  Graph.,  Lycop.,  Petrd^ 
Phosph.  u.  Pulsat.  bis  zu  dem  Schwarz  (kaffeeartig)  bei  CantL» 
Carbol.  ac,  Golchic,  Kai.  nitr.,  Merc.  corr.,  Natr.  mur.,  Nitr.  ac^ 
Tereb.  alle  Farbentöne  vertreten. 

Daneben  finden  wir  safrangelben  Urin  bei  Cina,  Formica, 
Santonin.;  dunkelgelben  bei  Petrol.,  lehmfarbigen  bei  Natr.  mar., 
Sarsap.  und  vor  allem  bei  Sepia,  wo  die  Farbe  auch  fest  am  Topfe 
haftet,  —  gelbgrflnlichen  bei  Ghina,  den  grttnlichen  Urin  bei  Ais., 
Bell,  Berb.,  Magn.  sulf.,  Natr.  mur.,  Rhodod.,  Uva,  dunkelgrOnen 
bei  Kai.  chloric,  grfinweissen  beim  Stehen  bei  Camph.  und  Uinisch  er- 
probt bei  Galc.  cb.  u.  Ruta  (Rfickert),  den  weissen  Urin  bei  AUinm  saL, 
Ghelid,  Ghina  (weisslich  trfib,  Hahnem.),  Dulcam.  trüb,  weisamilcliig; 
Phosph.i  Phosph.  ac.  wie  Milch,  Nitr.  acid.  wie  Milch  nach  korsem 
Stehen,  Merc.  sol.  wie  mit  Kreide  gemischt,  und  schliessfich  Rbos 
toz.  mit  schneeweissem  Niederschlage,  während  der  Urin  selbst 
gelb  oder  rot  bis  braun  gefärbt  ist 

Farblos,  wasserartig,  durchsichtig  bis  hellgelb  findet  sich  der 
Urin  bei  Apis.,  Apocyn.,  Gannab.  -Ind.,  Goccul.,  Nux  ▼.,  Phosph., 
Phosph.  ac.,  Plantag.,  Pukat.,  Rhus  toz.,  Scill.  marit.,  Zinc,  —  femer 
Gelsem.  —  Pulsat.  u.  Berb.  meist  mit  gallertartigem  Niederschlag 
und  SuU  schliesslich  hat  bald  klaren  Urin,  bald  dicke  Niedersehlige 
von  dunkelbrauner  Farbe. 

Der  Farbe  reihen  sich  zweckmässig  Blutbeimengungen,  Tr&biuigeB 
und  Niederschläge  an. 

Der  blutige  Urin  ist  charakteristisch  in  1.  Linie  für  Ganth., 
Phosph.  u.  Tereb.;  femer  für  Ars«,  Beil.,  Goni.,  Ipec.,  Merc.  eorr. 
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a.  fioL,  liillefoL,  Pluinb.,  Bcillai  Senecio,  Uva.|  Zinc,  und  zwar 
Phosph.  nach  Aufregang;  Goni.  beim  Anfang,  Antim.  tart.,  Ganth., 
Hep.,  Heser.  am  Ende  des  UrinierenB;  Golchic.  bei  Harnzwang. 
In  Tropfen  geht  das  Blut  ab  bei  Ganth.  —  Blutkörper  lassen  sich 
im  Nachmittagsurin  bei  Phosph.  nachweisen.  —  Klinisch  bewährt 
haben  sich  ferner  Arnic,  Galc.  cb.,  Gannab.  sat.,  Lycop.,  Nitr. 
acid.,  Nux  vom.,  Pulsat.,  Sulf.  (Rflckert).  Gannab.  u.  Nux  vom.' 
haben  sich  auch  bei  tropfenweisen  Blutentleerungen  bewährt. 

Eiter  findet  sich  nach  Allen  in  den  Prüfungen  von  Ganthar., 
(Clemat.),  Phosph./  eitriger  Bodensatz  bei  Ac.  carbol.,  Hamam., 
Uran,  nitr.;  ferner  Nax  v.  (Hahn.)  hat  eiterartige  Massen  nach 
blassem  Urin  oder  sehr  zähem  Schleim.  Klinisch  haben  sich  noch 
bewährt  Ars.,  Hep.  u.  Pulsat.  —  Ars.  u.  Phosph.  haben  sich  besonder» 
bei  Blutharnen  mit  eitrigem  Niederschlag  bewährt. 

SiweiSB  in  erster  Linie  bei  Merc.  corr.,  Plumb«;  ferner  bei 
CSanth.,  den  andern  Mercurpräparaten,  Petrol.,  Phosph.,  Phytol., 
SeeaL  com.»  Uran,  nitr.;  im  Nachmittagsurin  bei  Phosph.»  Abend- 
arin  Eal.  chloric.»  —  während  der  Schwangerschaft  Merc.  —  Ei- 
weisshaltiges  Sediment:  Apocyn.  c.  u.  Merc  corr.  Ein  sehr  wich- 
tiges Mittel»  welches  Eiweissgehalt  als  PrOfungssymptome  aufweist, 
ist  neuerdings  hinzugetreten:  das  Tuberculinum  Koch.  Es  hat 
sieh  mir  entsprechend  der  Prüfung  auch  klinisch  wiederholt  sehr 
gut  bewährt. 

Trfiber  Urin  zeigt  sich  in  erster  Linie  bei  Graph.,  Sepi. 
(lehmfarbig)  u.  Sulf«;  ferner  bei  Aescul.  hipp.»  Ant.  tart.»  Apoc.» 
Bell^  wie  Hefe»  Benz,  acid.»  Ganth«,  Garb.  veg.»  Gaust.»  (wolkig  mit 
dehnbarem  Schleim)^  Dnlc.»  Natr.  cb.,  Nux  v.»  Op.»  Petrol.,  Phosp. 
(brim  Stehen)»  Bhus  t.  (weisslich)»  Silic,  Zinc.  (lehm&rbig). 

Den  Trübungen  des  Qesamturins  reihen  sich  die  Niederschläge 
an.  Wir  finden  die  verschiedenartigsten  Sedimente  und  zwar  am 
Topfe  festhaftend  bei  Golocy.»  dick  und  klebrig»  u.  Sepi.;  eiweiss- 
artig  Apocyn.  cann.»  Merc.  corr.;  flockig  bei  Benz,  acid.»  Berb.» 
Plumb.;  schleimig  bei  Aescil.  hippoc.»  Berb.  vulg.»  Equiset.;  eitrig 
bei  Garbol.  acid.,  Hamam.  u.  Uran,  nitr.;  wie  kandierter  Zucker 
Chin.  sulf.»  wie  Gelatine  Berb.»  Dulc.  u.  Puls.  —  Das  Sediment 
von  Berb.  zeichnet  sich  noch  aus  durch  auffallende»  dichte  Massige 
keit  und  dunkle  Färbung  oder  istAhäufig  auch  lehmfarbig.  — 

Der  Farbe  nach  zerfallen  die  Sedimente  in: 

gelbe:  bei  Natr.  carb.»  Sepi.,  Silic.  (gelber  Sand),  gelbrote: 
Lycop.;  (Ziegelmehl)» 
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rote:  bei  Bdl.,  Berb.»  Garbo  vegeti  (dankelrot),  Grapli.,  LoWL 
infl«!  Lycopod.»  Meier^  PetroL,  Sepu,  Salt; 

chdkoladenbrbige:  bei  Ghin.  soll;  braane:  bei  Ambra; 

blatige:  bei  Acon.,  SepL,  Salfdr.  aeid.; 

kalkartige:  bei  PhytoL  and  sonstige  weisse  Sedimente  bei 
Berb.,  Bryo.,  Cale.  cb.,  Canth.^  Golchic,  heryorstechend  bei  Gfapk. 
(aaeh  rot);  Nitri.  aeid.,  Phosph.  (beim  Stehen),  Phesph.  add«, 
(weissliehe  Wolke  bildet  sich  gleich),  Bhas  tos.  (Urin  trtbfc  akk 
weiss  and  bildet  dann  schneeweissen  Niederschlag),  and  ihnlicfc 
Capsic.  a«  Colchic.  (schneeweissen  Niederschlag);  SepL  (reichliches 
Sediment);  Zinc. ;  veilchenfarbige:  bei  Antim.  tartar. 

Schaamig  ist  der  Urin  bei  Amic,  Ghelid.,  Laches«,  Lycop., 
Natr.  mar.  (beim  Schfitteb). 

Zacker  findet  sich  nach  Allen   bei  den  Pr&fangen  folgBodor 
Mittel:  Alli.  sat,  Ammon.  acet^  Amyhiitr.,  Ars.,  Gamph.,  Garboneom 
oxyd.,  Golohic,  KaL  nitr.,   PetroL,  Picric.  ac.,   Plamb.,    Taaat, 
Terd>iath.  —  Aasserdem  findet  sich  bei  Carare  (Pfeilgift)  Zocker 
im  Urin.    Aach  bei  daaemdem  Gebraach  ?on  PUoridiin  (Olyfcosid 
aas  der  Waraelrinde  von  Kirsch-,  Pflaamen-  and  ApfdbiomeD) 
zeigt  sieh  selbst  bei  reiner  Eiweissnahrong  Zacker  im  Urin.  — 
Dieser  Zackeraaftritt  im  Urin  anterscheidet  sich  aber  neridich 
Ton   dem  Diabetes  mellitae.    Beim  Diabetes  ist  eine  erheUiche 
Vermehrang  des  Blatzackers   —   der  normal  0,5— IV«  aoamadit 
and  Tom  Blate  yerbrannt  wird,   so  dass  er   nicht  im  Han  er- 
scheint, —  charakteristisch  and  die  Aber  das  normale  Mass  hiaans- 
gehende  Zackermenge  kann  Tom  Blate  nicht  mehr  yerbrannt  oad 
von    den  Nieren    nicht   znrfickgehalten ,  werden.     Demgegenttber 
findet  sich  der  Zacker  nach  Guraroi  aach  nach  Amylnitrit,  Kohkii- 
oi^d,  Morphiam  asw.  infolge  von  L&hmang  der  vasomotorischen 
Nerven  der  Lebergeftsse;  Phloridzin  hingegen  wirkt  gamicht  aof 
die  Leber  oder  Baachspeicheldrase  ein,  ändert  vielmehr  die  Nieren 
80  in  ihrer  Tätigkeit,   dass  sie  anfähig  werden,   den  normalen 
Blntzacker  sarfickzahaltea,  macht  also  schon  bei  0,5— l^/oo  Zacker- 
gehalt im  Blute  scheinbaren  Diabetes.    Somit  ist  es  v(m  vornherein 
Uar,  dass  Pfloridsin  in  der  klinischen  Probe  bei  Diabetes  versagen 
masste,  wie  es  ja  aach  geschah.    Es  könnte  nur  Erfolg  geben, 
wenn  sich  Zacker   infolge   krankhafter  Veränderang   der  Nieren- 
tätigkeit bei  normalem  Zuckergehalt  des  Blutes  finden  sollte,  dne 
Erkrankungsform,  die  meines  Wissens  bisher  noch  nicht  (vielleicht 
allerdings  infolge  mangelhafter  Untersuchung)  beobachtet  worden  iat. 
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Aach  die  klinische  Brauchbarkeit  der  auf  die  Vasomotoren 
IShmend  wirkenden  Mittel  (Curare,  Amylnitr.)  ist  infolge  ihrer 
eigenartigen  Wirkung  auf  vereinzelte  F&Ue  von  voruherein  be- 
sohr&nkt,  FUle,  in  denen  Lähmungen  im  Centrum  oder  in  den 
Nervenbahnen  die  Ursache  des  vermehrten  Blutzuckers  sind.  — 
Es  haben  sich  infolge  der  Eigenart  der  Erkrankung  auch  die- 
jenigen Mittel  klinisch  am  besten  bewährti  welche  bei  ihren 
PrfifuDgen  den  Begleiterscheinungen  des  Diabetes  (starker  Dursti 
rochliehe  Ausscheidung  spezifisch  schweren  und  hellen  Urins,  Jucken 
der  Haut,  Vagina  oder  Olans,  Ischias  meist  beiderseits,  Furunku- 
lose usw.)  ähnliche  Symptome  hervorriefen,  so  z.  B.  Natr.  bicarb, 
Katr.  sulf.  bei  normalem  Stuhl,  Natr.  choleinic.  bei  Neigung  zur 
Verstopfung,  desgl.  Podophyll;  bei  Magensäure  Natr.  phosph.  und 
Uran.  nitr.  Femer  Taraxac.  infolge  der  eigenartigen  Urinab- 
Bondemng,  worauf  Hahnemann  schon  in  einer  besonderen  An- 
merkung aufmerksam  macht,  Kreosot,  Helonias,  Op.  und  neuerdings 
ein  Infus  der  Samen  von  Sizygium  jambolatum  25,o/250,<'  4  mal 
täglich  1  Teel5ffel.  Der  gfinstige  Einfluss  von  Karlsbad,  Vichy 
vnd  Neuenahr  ist  bekannt.  —  Die  Erfahrung,  dass  die  Bauch- 
spdcheldrfise  bei  den  meisten  Sektionen  von  Diabetikern  krank- 
hafte Veränderungen  zeigte,  erSflnet  einen  Ausblick  auf  gfinstige 
Beeinflussung  der  Krankheit  mittels  der  Opotherapie.  — 

Ein  sehr  wichtiges  Merkmal  ist  schliesslich  noch  der  Geruch. 
Insbesondere  ist  ffir  Ae.  benz.  der  stark  wie  Pferdeurin  (viel 
Hippursäure)  riechende  Harn  der  fast  untrfigliche  Wegweiser  in 
den  verschieden  artigsten  Erkrankungen.  Denselben  Oeruch  weist 
Ac.  nitr.  und  Phosph.  auf. 

Üblen,  fauligen  Geruch  hat  Calc  cb.;  als  stinkend  sind  Colocy«, 
Dnlcam.,  Sep.,  Sulf.  (sehr  stinkend)  und  Tart.  emet.  bezeichnet. 
Besondere  Gerfiche  finden  sich  noch  bei 

Asparagus  und  Viel.  tric.  wie  Katzenurin, 

Nuz.  mosch.  und  Terebinth.  wie  Veilchen, 

Asa  foet.,  Equiset.  und  Nitr.  ac.  wie  Ammoniak,  letzteres 
auch  wie  Tabak, 

Ambra  und  Mercvi.  sauer, 

Gummi  gutt.  wie  Zwiebel, 

Rheum.  angenehm  (All.)  oder  nach  Benzol, 

Cupr.  ars.  und  Phos,  wie  Knoblauch^ 

Chelidon  harzig,  Uran.  nitr.  fischartig. 
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Pharmazeutisclies. 

über  den  Wert  der  Spirituosen  Lösungen  einiger  sonst  tls 

Verreibungen  gebr&nchlicher  Mittel 

Von  Dr.  Windelbiiid. 


Sowohl  beim  Dispensierexamen,  als  anch  bei  Gelegenheit  der 
in  unsrer  Poliklinik  abgehaltenen  Kurse  für  Homöopathie  bemerken 
wir  h&ufig,  dass  namentlich  die  jfingeren  Kollegen  von  einer 
Spezies  von  Arzneibereitungen  keine  Ahnung  haben,  die  doch 
gerade  f&r  den  selbstdispensierenden  Arzt  von  grosser  Wichti(^eit 
ist,  weil  sie  ihn  von  der  Notwendigkeit,  die  so  schwer,  namentlich  fftr 
den  beschäftigten  Praktiker  herzustellenden  und  bald  verbnachtea 
Verreibungen  sich  zu  beschaffen,  befreit,  die  aber  auch  zogleidi 
meistens  gleichwertige  Pr&parate  liefert,  wie  diese.  Wir  meinen 
die  Bpirituösen  Lösungen  von  sonst  teils  in  Wasser  gamicht^  tdls 
in  Alkohol  nur  schwach  löslichen  Substanzen,  wie  Sulfor,  Hepar 
Sulfuris  calc,  Phosphor,  Coccus  cacti,  Lycopodium,  Silicea,  die  in 
dieser  Form  und  in  ihrem  Lösungsgehalte  eben  völlig  genflgen  Sb 
den  Gebrauch  als  homöopathische  Arzneimittel,  zudem  aber  im 
Vorzug  der  möglichst  leichten  und  schnellen  AufnahmefiUugkeit  in 
die  Blutbahn  haben,  wenn  sie  nicht  schneller  aufgenommen  werden, 
als  die  Verreibungen  der  betreffenden  Mittel,  welche  auch  bei  ihrer 
grossen  Oberfläche  leichten  Zersetzungen  an  der  Luft  ausgeaetit 
sind.  Am  bekanntesten  und  gebräuchlichsten  dttrfte  der  Spiritos 
sulfuris  sein.  Er  wird,  wie  alle  folgenden,  am  besten  so  hergeetellt, 
dass  man  eine  überschfissige  Menge  des  feingepulverten  Schwefels, 
Floris  sulfuris,  mit  absolutem  Alkohol,  bez.  wenigstens  solchem 
von  96  Grad  ansetzt  und  nach  dem  Abgiessen  der  klaren  Lösung 
mit  Alkohol  genannter  Stärke  wieder  anstellt  und  hin  und  wieder 
durchschattelt.  Die  Lösung  erfolgt  in  wenigen  Stunden  und  kann 
so  das  Präparat  in  unerschöpflicher  Weise  viele  Jahre  immer 
wieder  reproduziert  werden. 

Dass  in  der  über  dem  Schwefel  stehenden  alkoholischen 
FlöBsigkeit  wirklich  Schwefel  in  Lösung  vorhanden  ist,  erweist 
makroskopisch  ein  Zusatz  derselben  zu  destilliertem  Wasser,  worin 
sich  der  niedergeschlagene  Schwefel  sofort  in  milchiger,  opalisieren- 
der Trübung  zu  erkennen  gibt.    Der  Gehalt  dieses  Spiritus  sulfuris 
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ist  etwa  1 :  500,  also  zwiachen  der  2.  and  3.  Potenz  des  ürstoffes. 
Dieser  G^iritns  sulfaris  stellt  einen  Gehalt  an  Schwefel  dar,  der 
auch  dem  gröbsten  Tiefpotenzier  für  seinen  Gebrauch  genfigen 
wird,  dem  Anhänger  höherer  Potenzen  aber  die  Möglichkeit  schnell 
zu  bereitender  Verdttnnungen  bietet,  in  den  nächsten  Stufen 
natfirlich  auch  mit  starkem  Alkohol,  Yon  der  dritten  an  aber  auch 
mit  Spiritus  dilutus. 

Der  Spnritus  sulfuris  zeigt  einen  schwachen  aber  deutlichen 
Gteruch  und  Geschmack  YOn  Schwefel  Wenn  von  Seiten  einiger 
Chemiker  die  Unlöslichkeit  des  reinen  Schwefels  in  Alkohol  auf- 
recht erhalten  und  das  gewonnene  Präparat  als  eine  durch  den 
Alkohol  bewirkte  chemische  Veränderung  angenommen  wird,  so 
widerspricht  denselben  die  klinische  Erfahrung,  die  ausgesprochen 
die  Heilwirkungen  des  Schwefels  kennzeichnet.  Die  Bereitung  des 
Spiritus  sulfuris  hat  schon  Hahnemann  in  seinen  Chr.  Er.  uge- 
geben. 

Das  zweite  Präparat  ist  der  Spiritus  hepatis  sulfuris  calcarei. 

Dargestellt  kann  es  werden  auf  zwei  Arten.  Erstens,  wie 
Grüner  dies  schon  angibt,  durch  Ansetzen  einer  flberschfissigen 
Menge  Kalkschwefelleber  mit  Spiritus  dilutus,  die  unter  öfterem 
Umschfitteln  in  den  ersten  Tagen,  als  Stammtinktur  stehen  ge- 
lassen, bez.  nach  Bedarf  ahgegossen  wird.  Dieser  Spiritus  hepatis  ist 
eine  Flflesigkeit  von  bhiss  grönlicher  gelblicher  Farbe,  die  etwas  nach 
Schwefelwasserstoff  riecht  und  schmeckt  und  in  der  eine  teilweise  Zer- 
setzung stattgefunden  hat,  die  aber  der  Wirksamkeit  keinen  Ab- 
bruch tut. 

Die  zweite  Art  der  Darstellung  ist  die  mit  96  Vo  Alkohol,  die 
eine  färb-  und  geruchlose  Flfissigkeit  erzielt,  in  der  also  keine 
Zersetzung  stattfindet.  Lange  Zeit  haben  wir  diesem  Spiritus  hep. 
sulf.  aus  dem  letzteren  Grunde  den  Vorzug  gegeben,  sind  aber 
doch  davon  zurückgekommen,  weil  die  neuerdings  angestellten 
Untersuchungen  ergeben  haben,  dass  in  diesem  Spiritus  keine  oder 
wenigstens  nur  sehr  minimale  Mengen  ton  Kalk  enthalten  sein 
können,  da  er  mit  Ammonium  oxalicum  versetzt,  keinen  Nieder- 
schlag gibt,  wohingegen  die  mit  Spiritus  dilutus  angesetzte  Tinctur 
sehr  deutlich  auf  Kalk  und  Schwefel  reagiert.  Bei  allen  Zuständen, 
wo  auf  eine  Gesammtwirkung  von  Hep.  Sulf.  reflektiert  wird, 
dflrfte  also  doch  der  erstere  Spiritus  Hep.  sulf.  zu  bevorzugen  sein. 

Dann  käme  der  Phosphor spiritus  an  die  Reihe.  Dass  er  natfir- 
lich nur  mit  starkem  Weingeist  herzustellen  ist,  versteht  sich  wohl 
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von  selbst  In  dem  Deutschen  Anneibach  und  den  andern  binher 
geltenden  Pharmakopoen,  von  Grüner  und  Schwabe,  wird  die 
Vorschrift  gegeben,  dass  ein  Stftck  arsenik-  und  oxydfimei 
Phosphors  mit  der  zwanzigfachen  Menge  96  V*  Alkohob  tter- 
gössen,  das  Glas  leicht  verkorkt  und  so  lange  in  ein  Geftsn  nst 
heissem  Wasser  gehalten  werde,  bis  der  Phoq^hor 
sei.  Darauf  sei  es  so  lange  anhaltend  zu  schütteln,  bis  der  \ 
Phosphor  in  unzahlig  kleine  Kflgelchen  zerteilt  ist  und  diese 
wieder  verhärtet  sind.  Der  auf  diese  Weise  liemlich  fein  Ter* 
teilte  Phosphor  bleibt  in  dem  nun  fest  verschlossenen  Glase  (Olas- 
Stöpsel)  zwei  Wochen  lang  mit  dem  Weingeist  unter  ttj^ch  mehr- 
mals wiederholtem  Schfltteln  in  Berfihrung,  worauf  die  fertige 
Tinktur  abfiltriert  und  in  einem  geschw&rstem  Glase  Aber  einiges 
dflnnen  Scheiben  Phosphors  aufbewahrt  wird.  Diese  Phespher- 
tinktur  ist  farblos,  aber  von  starkem  Phosphor-Geruch  und  -Ge- 
schmack, soll  keine  saure  Reaktion  haben  und  auf  die  Hftnd  ge- 
gossen, Phosphordftmpfe  entwickeln,  wihrend  sie^  mit  Wasser  ge* 
schflttelt,  milchig  werden,  bez.  in  Wasser  geträufelt,  in  der  Dunkel- 
heit phosphoreszierende  Dämpfe  erzeugen  muss. 

Diese  umständliche  Vorschrift  ist  aber  völlig  sweekloB.  b 
genfigt  das  einfache  Anstellen  einer  ftberschfissigen  Menge  osyd- 
freien  Phosphors  mit  absolutem,  bez.  96%  Alkohol,  der  am  besten 
vorher  gekocht  worden  ist,  um  bei  längerem  Stehen  unter  Luft- 
abschluss  eine  ebenso  starke  Phosphortinktur  zu  enielen,  die 
aber  stets  einer  sehr  strengen  Visitation  in  Bezug  auf  ihre  Siure- 
freiheit  nicht  stand  halten  wird.  Denn  es  ist  fast  oder  geraden 
unmöglich,  die  leichte  Oxydierbarkeit  des  Phosphors  zu  vermeiden. 
Man  mftsste  denn  sich  alle  paar  Tage  neue  Phosphortinktar  her- 
stellen. Solange  aber  die  Tinktur  im  Dunkeln  in  Wasser 
phosphoresziert,  ist  sie  als  solche  arzneilich  brauchbar  und 
jahrelang  aufbewahrt  werden.  Empfehlenswert  ist,  zwischen  der 
Flfissigkeit  und  dem  Glasstöpsel  keine  Luft  zu  lassen. 

Der  Phosphorspiritus  wird  als  eine  Lösung  von  1 :  1000  ge- 
rechnet, also  als  3.  dezimale  Potenz  des  Urstoffes,  obi^ttch 
das  Lösungsverhältnis  wohl  ein  stärkeres  ist  Dass  die  nächsten 
Verdfinnungen  des  Phosphorspiritus  in  dunklen  (braunen)  Flaachen 
verabreicht  und  mit  starkem  Alkohol  hergestellt  werden,  ist  wehl 
selbstverständlich. 

Sodann  wäre  der  Spiritus  Lycopodii  zu  benprechen, 
der  natttrlieh  keine   reine  Lösung,  sondern    in  Wahrhwt    eise 
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Tinktur    ist,    d.    h.    eine    Aaslaagung    des    Lycopodiams    mit 
Alkohol. 

Lycopodinm  ist  nun  einer  von  den  Stoffen,  die  aassörordentlich 
schwer  zu  verreiben  sind,  denn  selbst  aus  der  dritten  und  vierten 
DeiänalverreibQng  lassen  sich  noch  die  Kemkörper,  welche  den 
offizineilen  Teil  der  Pflanze  bilden,  zum  Teil  ganz,  zum  Teil  in 
Trümmem  durch  das  Mikroskop  erkennen,  ja  es  ist  sogar  mit  Be- 
stimmtheit auszusprechen,  dass,  wenn  in  der  dritten  Verreibung 
diese  Trfimmer  sich  nicht  finden,  das  Präparat  kein  Lycopodium 
enthält.  Die  Schwierigkeiten  der  Herstellung  der  exakten  Verreibung 
von  L«  sind  so  gross,  dass  z.  B.  eine  der  renommiertesten  hom. 
Offizinen  (nomina  sunt  odiosa)  uns  neulich,  bei  Gelegenheit 
unserer  Prüfungen  der  von  den  sogenannten  hom.  Apotheken 
gelieferten  Arzneien,  eine  dritte  Verreibung  von  Lycopodium  lieferte, 
in  der  auch  nicht  eine  Spur  von  Trttmmem  der  Sporen  zu  ent- 
decken war.  Nehmen  wir  zu  Gunsten  dieser  Offidn  an,  dass  die 
Verreibung  vielleicht  mit  Spirit.  Lycopodii  gemacht  war,  so  liegt 
nun  nahe,  sich  statt  der  mtthsam  zu  bereitenden  Verreibungen, 
der  bequemeren  Lycopodium  -  Tinktur  zu  bedienen,  was  ja  auch 
lange  Jahre  von  mir  und  vielen  anderen  hom.  Ärzten  geschehen 
ist.  Es  ist  nun  die  Frage,  ob  diese  Tinktur  der  Verreibung  an 
Wirksamkeit  gleich  ist.  Bs  sind  uns  lebhafte  Zweifel  auf- 
getaucht, namentlich  in  Berflcksichtigung  der  mannigfachen  Be- 
standteile des  Lycopodiums  und  der  Differenz  dieser  Substanzen 
inbezug  auf  ihre  Löslichkeit  in  Alkohol.  Grüner  sagt  in  seiner 
Pharmokopöe  „obgleich  der  Natur  des  Stoffes  gemäss,  da  dessen 
Bauptbestandteil,  das  PoUenin,  weder  in  Wasser,  noch  Weingeist 
löelich,  die  Verreibung  die  angemessenste  Form  f&r  den  Arznei- 
gebraudi ist,  so  hat  man  doch  auch  die  Tinktur  vielfach  ange- 
wendet^ Grüner  scheint  damit  das  Richtige  getroffen  zu  haben, 
aber  nicht  aus  dem  Grunde,  weil  Pollenin  den  Hauptbestandteil 
des  L«,  und  weil  es  nicht  in  Wasser  oder  Alkohol  löslich  ist, 
sondern  weil  die  Bestandteile  des  L.  so  mannigfaltige  sind  und 
zum  Teil  solche,  die  in  Wasser  oder  Alkohol  siebet  nicht  löslich 
sind,  oder  in  letzterem  vielleicht  in  Spuren.  Dazu  gehört  vor 
allem  die  Hauptmasse  des  L.,  und  zwar  50%  eines  grflngelben  Öls, 
aus  etwa  86%  flüssiger  Ölsäure,  daneben  Glycerin  und  festen 
Säuren  bestehend.  An  mineralischen  Bestandteilen  enthält  L. 
1,156%,  hauptsächlich  Phosphate  des  Calciums,  Kaliums,  Natriums, 
Ifagnasiums,    Eisens    und    Aluminiums,    daneben    Calciumsulfat, 
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KAliumchlorid«,  Alummiumsilicat  und  Mangan.  Das  PoUenin  oder 
Lycopodin  älterer  Autoren  ist  die  Zellwandssabstanz.  Ein  Alkilöid 
Lycopodin  O32  H^b  Na  O3  hat  Boedicker  im  Kraate  gefdnden. 
Flückiger  fand  in  den  Sporen  nur  Sparen  davon.  Dies  sind  die 
Angaben  des  Kommentars  zum  Arzneibuch  fBr  das  deutsche  Bä^ 
(1894),  Wenn  schon  die  meisten  Pflanzen  eine  grosse  Anzahl 
sehr  heterogener  Substanzen  enthalten  und  die  daraus  gewonoenen 
Tinkturen  sicher  manches  von  wirksamen  Bestandteilen  nicht 
enthalten^  und  ja  eigentlich  auch  bei  ihnen  das  Ideal  des  Arziiei- 
gebrauchs  die  Verreibung  sein  würde,  so  dürfte  es  einem  so  kdm- 
ponirten  Körper  gegenüber,  wie  Lycopodium,  erst  recht  am  Platze 
sein,  von  dem  Gebrauche  einer  Tinktur  abzusehen,  die  »eher 
nur  unvollkommen  in  ihrem  Gehalt  der  wirksamen  Bestandteile 
sein  muss,  sei  sie  nun  mit  starkem  oder  verdünntiem  Alkohol 
bereitet  Bei  den  Verreibungen  ist  zu  beachten,  dass  sie  in  niederer 
Form,  bis  zur  dritten  und  vierten,  sehr  bald  nach  der  Bereitm^; 
ranzig  werden  und  deshalb  möglichst  frisch  bereitet  und  tot- 
wendet  werden. 

Was  die  Tinktur  betrifft,  so  habe  ich  mir  in  letzterer  Zeit 
2  Arten  bereitet,  eine  mit  95prozentigem  Alkohol  und  eine  mit 
60grädigen,  um  eine  möglichst  grosse  Auslaugung  zu  erzielen, 
und  mische  dann  diese  beiden  Präparate.  Beide  trüben  sich  auf 
Wasserzusatz  in  annähernd  gleicher  Weise,  mischen  sich  aber 
ohne  Trübung. 

Was  CoccuB  cacti  betrifft,  so  müssen  wir  bei  ihm  auch  2  Be- 
reitungsweisen betrachten,  ähnlich  wie  beim  Hep.  sulf.  calc.  Die 
eine  ist  mit  absolutem  Alkohol,  wie  bei  Spiritus  sulfuris  angesetzt, 
eine  schöne,  karminrote  Flüssigkeit,  die  durchaus  wirksam  ist 
Eine  zweite  Bereitungsweise  ist  die  mit  Spiritus  dilutus  und  dem 
Zusatz  von  Natrium  chloratum  siccum.  Diese  Tinktur  ist  eine 
bei  weitem  stärkere  und  wirksamere,  als  die  erstere.  Sie  sieht 
dunkelviolett  aus  und  hat  zweifellos  einen  stärkeren  Gehalt  an 
üocc.  cacti,  als  die  mit  Alkohol  allein  erzielte.  Ob  sie  der 
Revision  als  homöopathische  Tinktur  genügt,  lasse  ich  dahingestellt, 
da  sie  nicht  rein  aus  Alkohol,  sondern  mit  dem  Zusatz  des  Natrons 
gewonnen  ist.  Die  Erzielung  dieser  stärkeren  Tinktur  beruht 
auf  der  Eigenschaft  des  Natrons,  pflanzliche  Stoffe  wirksam  auszu- 
laugen. Beruht  doch  darauf  auch  das  Geheimnis  des  starken 
Kaffees,  in  Karsbad  z.  B.»  der  durch  Mischen  des  gemahlenen  Kaffees 
mit  fein  pulverisiertem  doppelkohlensauren  Natron  erreicht  wird. 
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Als  letztes  Mittel  wäre  die  Silicea  zu  neDDen,  die  wir  in 
zwei  Formen  von  soi-disant -Lösungen  kennen.  Das  eine  Präparat 
ist  die  Aqaa  silioata,  das  andere  der  Spiritus  siliceae.  Alle  beide 
ftthrt  weder  Grüner,  noch  Schwabe,  noch  Dewenter  an,  während 
in  dem  deutschen  homöopathischen  Arzneibuch  beide  erwähnt  werden. 

Sorge,  ein  alter  bewährter  Praktiker,  yerwendete  beide,  was 
gewiss  zu  beachten  ist  Die  Herstellung  geschieht  bei  der  Aqua 
silicata  dadurch,  dass  frisch  geföllte  Kieselsäure  im  Überschuss 
mit  Wasser  drei  Wochen  unter  öfterem  Umschattein  Btehen  ge- 
lassen und  dann  filtriert  wird.  Spiritus  silicatus  ist  mit  einer 
Mischung  von  gleichen  Teilen  Wasser  und  Weingeist  in  derselben 
Weise  herzustellen  bezw.  zu  behandeln,  wie  die  Aqua  silicata. 
Über  beide  Präparate  sind  die  Akten  noch  nicht  geschlossen. 
Ich  fQr  mein  Teil  habe  keine  besonders  guten  Er&hrungen  damit 
gemacht,  die  aber  eingestandenermassen  nicht  zahlreich  sind. 
Ich  habe  ^e  Verreibungen  und  die  aus  den  höheren  Verreibungen 
dargestellten  Verdünnungen  meist  vorgezogen.  Da  indessen  Silicea 
Überhaupt  nur  wirksam  in  feiner  Verteilung  ist,  so  könnten  wohl 
auch  obige  Präparate,  die  naturgemäss  nur  sehr  minimale  Mengen 
von  Kieselsäure   enthalten  können,   ffii:   den  Praktiker  genttgen. 


Aus  fremden  Zeitschriften. 

A.  Armeinittellehre. 


CaatharÜL  Dr.  Dearborn  macht  auf  den  Nutzen  der  Gantharis 
bei  manchen  Ekzemen  aufmerksam.  Immer  ist  es  die  akute, 
vesikuläre  Eruption,  ihr  Sitz  hauptsächlich  an  den  Genitalien, 
manchmal  auf  der  Beugeseite  des  Handgelenks,  mit  ausgesprochener 
Verschlimmerung  durch  Wärme  und  Besserung  durch  ktthle  Um- 
schläge. Ebenso  ist  das  Mittel  verwendbar  bei  Herpes  zoster, 
wenn  die  neuralgischen  Schmerzen  aufgehört  haben  und  nur  noch 
lokale  Schmerzen,  schlimmer  durch  den  leisesten  Druck,  vorhanden 
sind.    Gabe:  D.  6. 

Dr.  Diefenbach  empfiehlt  das  Mittel  bei  pemphigusähnlichen 
Bliesen  mit  Erleichterung  der  Schmerzen  durch  kalte  Bäder. 
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Derselbe  berichtet  Ober  einen  Fall  von  schwerer  V^brennung. 
Die  einzige  Erleichterung  brachte  kahle  Luft.  D.  trilofelte 
Gantharis  D.  3  vorsichtig  auf  die  wunde  Hautflftche  auf»  mit  aagan- 
blicklichem  Nachlass  der  Schmerzen.  Heilung  erfolgte,  trots  aus- 
gedehnter Ablösung  der  Epidermis,  ohne  Schorf. 

N.  Am.  J.  of  Hom.    Mai  1903. 

J.  of  the  Brit.  Hoin.  Soc,  Okt.  1903.  Kr. 


Coniani^  tonisierende  Eigenschaften«  Dr.  Edwin  Simp- 
son (New  York  Hom.  Med.  College)  erinnert  an  die  toxische 
Wirkung  der  Schierlings-Depression  und  L&hmung  der  Nerren- 
enden  der  willkürlichen  Muskulatur  mit  Eftlte  und  allgemeiser 
Schwäche.  Durch  diese  pathogenetischen  Eigenschaften  wurde  er 
dazu  geführt,  Gonium  bei  Fällen  von  Neurasthenie,  Anänie, 
schlechter  Ernährung,  langsamer  Bekonvaleszenz,  bei  chroBisGhea 
Affektionen  mit  allgemeiner  Muskelschwäche,  besonders  dar  Unter- 
glieder,  anzuwenden.  In  allen  diesen  Fällen  fand  er  die  3.-6.  Poteaz 
hilfreich.  Auch  gegen  die  körperliche  und  seelische  Depression  nach 
Influensalleistete  ihm  das  Mittal  besonders  gute  Dienste. 

Med.  Century,  April  1903. 

Joum.  of  the  Brit.  Hom.  Soc,  Juli  1903.  Er. 


BcUnaMa  anguskiftoUa  gegen  Blutvergiftungen.  Von  Dr. 
Hermance. 

Erster  Fall.  66  jähriger  Mann,  Buchbinder,  schnitt  sich 
beim  Arbeiten  den  Daumen  an  einem  geftrbten  Papier.  Am 
nächsten  Tag  begann  der  Finger  zu  schwellen,  es  stellten  sich 
heftige  lanzinierende  Schmerzen  ein;  der  Finger  war  pnrpurlarbig. 
Am  zweiten  Tage  folgender  Status:  Finger  stark  geschwollen, 
purpurfarbig;  brennende  lanzinierende  Schmerzen  den  Arm  hinaitf. 
Venen  erwdtert,  Lymphgeftsse  wie  rote  Streifen,  sehr  bertthrmigs- 
empfindlich.  Azfllardrflsen  schmerzhaft  und  geschwollen;  allgemeine 
Abgeschlagenheit;  Zittern  in  allen  Gliedern,  kann  nicht  gehen; 
dumpfer  Kopfschmerz  mit  dem  Gefühl  von  einem  Gewicht  auf  dem 
Scheitel;  Schwindel  mit  tödlichem  Übelkeitsgefühl;  allgesMine 
Frostration,  Gesicht  verzerrt,  tödlich  blass,  kalter  Schweiss  auf  der 
Stirn;  Übelkeit  und  Erbrechen,  Diarrhoe  mit  häufigen,  übelriechen- 
den Stühlen;  Hals  geschwolleui  Fances  purpurrot,  mit  geschwürifsn 
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Stallen;  Unfthigkeit,  su  schlucken;  beim  Hasten  blutiger  Schleim; 
Zmge  geschwollen,  blSulich,  sehr  empfindlich.    Temperatur  39o. 

Unter  Lachesis  und  Arsen  verschlimmerte  sich  der  Zustand 
stetig.  Darauf  Echinacea0|  20  Tropfen  in  einem  Glas  Wasser, 
stflndlich  ein  Teelöffel  voll.  Umschläge  von  demselben  Mittel. 
(1:20.) 

Nach  24  Stunden  Puls  regelmftssig,  Temperatur  88 »,  Schmerz 
viel  weniger,  die  Purpurfarbe  verschwindet.  Hat  die  Nacht 
2  Stunden  geschlafen,  kein  Erbrechen  mehr.  In  10  Tagen  völlige 
Heilung,  bis  auf  massige  Muskelschmerzen. 

Zweiter  Fall.  22jährige  Frau,  hat  sich  an  einem  rostigen 
Nagel  verletzt.  Starke  Lymphangitis  am  Arm»  Schwellung  der 
Achseldrfiseo,  Kopfschmerz,  Erbrechen  and  sonstige  AUgemein- 
erscheinungen.    Echinacea  D.  l.^D.  8.  heilt  in  5  Tagen. 

Dritter  Fall.  Verletzung  mit  einem  rostigen  Nagel  am  Knie. 
Ebenfalls  beunruhigende  Allgemeinerscheinungen.  Arsen  und 
Lachesis  nutzlos.  Echinacea,  wie  im  ersten  Fall  gegeben,  bessert 
sofort  und  heilt  vollkommen  in  14  Tagen. 

Das  Mittel  wird  femer  warm  empfohlen  bei  bösartigen  Car- 
bunkeln,  als  schmerzlinderndes  Mittel  bei  Carcinom,  bei  septischen 
Diarrhöen  und  Peritonitiden  nach  Retention  der  Placenta. 

Hom.  Recorder,  M&rz  1904,  nach  Med.  Advance.  Kr. 


Echinacea  angoatlfolia. 

Diese  Arznei  ist  durch  die  eklektische  Schule  in  Nordamerika 
eingeftthrt.  Zuerst  brauchte  sie  Dr.  Meyer  in  Pawnee  City,  nach 
ihm  Prof.  King.  Ersterer  empfahl  sie  als  krampfstillendes  Mittel 
und  als  Antidot  gegen  Blutvergiftung  durch  verschiedene  Insekten, 
sowie  gegen  den  Biss  der  Klapperschlange.  Dr.  Meyer  liess  sich 
angeUidi  von  einer  solchen  bissen,  betupfte  die  Wunde  mit  der 
Tinktur  und  nahm  eine  Drachme  von  derselben  ein,  legte  sich 
nieder  und  erwachte  gesund.  Meyer  empfahl  das  Mittel  weiterhin 
gegen  Malaria,  Cholerine,  Cholera  infantum,  Furunkel,  Abszesse, 
Typhus  (auch  Umschläge  davon  auf  den  Leib),  Halsgeschwflre, 
alte  Geschwüre,  Rhusvergiftung,  Erysipel,  Karbunkel,  Stiche  und 
Bisse  von  Bienen,  Wespen,  Spinnen  usw.,  bei  Nasen-  und  Rachen- 
Icatarrhen,  H&morrrhoiden,  verschiedenen  Arten  von  Kopfschmerz, 
Acne,  skrofulöser  Augenentzfindung,  Milchschorf,  Ekzem,  auch  bei 
Pferdekolik. 
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NachprüfiiDgen  bestitigten  diese  anscheinend  mmderiMHrea 
Erfolge  und  erwiesen,  dass  es  die  Blutveronreinigongen  and  -Ver- 
giftungen sind,  welche  dem  Mittel  zugänglich  sind. 

Eing  empfahl  die  Arznei  gegen  Nasenrachenkatarrhe,  Bhmma- 
tismen  (auch  Gelenkrheumatismus),  Cholera  nostras  und  inCuttom, 
chronische  Unterschenkelgeschware,  schmerzhafte  Uömorrh<lideiit 
Leukorrhoe  mit  Ulzeration  des  Muttermundes,  gegen  Insekten- 
stiche mit  starker  Schwellung;  Dyspepsia  mit  Schmerzen  und 
grossem  Unbehagen,  schliomier  durch  Nahrungsaufiiahme. 

Prof.  Qoss  empfahl  das  Mittel  bei  Biss  wtttender  Handdf 
chronischen  Katarrhen  und  QesehwOren,  Gonorrhoe  und  Syphilia. 
Dr.  Farker  heilte  einen  anscheinend  hofhungslosen  Fall  Ton 
Septieaemie. 

The  Eclectic  ReYiew.    (Hom.  Recorder,  Sept  190S  p.  412.) 

Kr. 


SöntgwstraUen  ind  Krebs.  Die  Daily  Mail  (9.  Dez.  1903) 
schreibt  wörtlich:  Der  Tod  des  Dr.  Barry  Blacker  vor  einigen 
Monaten  war  direkt  die  Folge  eines  Epithelioms,  einer  Krankheit, 
die  er  vielfach  durch  Röntgenstrahlen  behandelt  hatte.  Sdne 
Witwe  erhielt  eine  Pension  als  Zeichen  der  Dankbarkeit  dafür, 
dass  ihr  Mann,  indem  er  das  Leben  anderer  rettete,  das  seinige 
hingeben  musste. 

Hom.  World,  Febr.  1904.  Kr. 


Stroplmtiuu  Dr.  G.  Royal  stellt  genauere  Indikationen  flir 
den  Gebrauch  des  Mittels  auJf.  Es  wirkt  besonders  bei  SUerooe 
der  Herzarterien,  zumal  wenn  dazu  sekund&r  interstitielle  Nephritia 
kommt.  Die  Ursache  des  Leidens  ist  ebenfalls  bei  der  Mittelwahl 
von  Wert.  Strophantus  wirkt  besonders,  wenn  das  Herzleiden  auf 
Missbrauch  von  Tabak,  Alkohol,  Theo  oder  auf  eine  rheumatische 
Herzaffektion  zurückzuführen  ist  Es  finden  sich  spärlicher  Harn, 
etwas  ödem  der  untern  Extremitäten,  Schmerz  in  der  Herzgegend- 
mit  Dyspnoe  und  gewöhnlich  auch  ein  dumpfer,  dummer  Stirn- 
kopfschmerz.  Man  soll  die  Arznei  nicht  in  Urtinktur  geben,  nicht, 
einmal  die  erste  Verdünnung,  wenn  Lungenentzündung  den  Fall 
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kompliziert.  Da  in  den  Fällen,  wo  Strophantas  passt,  der  Herz- 
mnekel  brfichig  ist,  darf  man  das  Organ  nicht  ungehörig  anspornen. 
Man  gebe  die  erste  bis  dritte  Dezimale  und  wird  in  den  meisten 
FSllen  prompte  Erleichterung,  in  einem  gewissen  Prozentsatz  von 
Fällen  Tollkomiiiene  Heilung  erzielen. 

Hom.  World,  Februar  1904.  Kr. 


Lobelift  Inflata.  Dr.  E.  Snader  verschreibt  das  Mittel  mit 
Vorliebei  wenn  auf  der  ganzen  Brust  des  Patienten  Rasseln  gehört 
wird,  so  z.  B.  im  Resolutionsstadium  der  Pneumonie,  wo  auch 
drohendes  Lungenödem  das  Mittel  keineswegs  contraindicirt.  Im 
Gegenteil,  man  schafft  durch  Lobelia  oft  grosse  Firieichterung. 
Er  gibt  das  Mittel  auch  gern  mit  einem  andern,  das  nach  der 
Symptomenähnlichkeit  zu  wählen  ist,  abwechselnd,  wie  Tartarus 
oder  Ipecacuanha. 

Hom.  World,  Febr.  1904.  Kr. 


Bflekeneehmen  -  Chiaphaltiun.  Dr.  Tb.  Johnson  berichtet 
Aber  einen  Fall  von  chronischem  Lumbarschmerz,  mit  Ermüdungs- 
gefühl und  allgemeiner  Abgeschlagenheit,  schl.  durch  fortgesetzte 
Bewegung;  besser  in  Ruhe,  besonders  in  Rttckenlage;  reichlicher 
heller  Hum.  Qnaphalium  in  Urtinktur  wirkte  vorzflgltch.  Je 
chronischer  der  Fall  ist,  desto  besser  soll  das  Mittel  wirken. 

Hom.  Recorder,  Mai  1903.  Kr. 


Eseriii^  homöopathische  Anwendung  bei  Augenleiden. 
Nach  Dr.  J.  J.  Dowling  ist  das  Mittel  in  dritter  Dezimalpötenz 
wertvoll  gegen  Zucken  der  Augenlider,  Schmerzhaftigkeit  des 
Bulbus,  Oesichtsverdunklung  oder  Verschwimmen  nach  Lesen, 
Schmerzen  Aber  den  Augen,  auf  dem  Scheitel  oder  im  Hinterkopf, 
wenn  sie  durch  Lesen  entstehen  oder  verschlimmert  werden. 

Hom.  Recorder,  März  1904.  Kr. 
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HeMerma.  Dr.Rindler  kam  su  einem  ISmonatliclieBKiiidif 
das  anscheinend  in  den  letzten  Zttgen  lag.  Arme  nnd  Braie  waren 
kalty  nur  der  Körper  noch  leicht  warm.  Es  atmete  aagenBcheiidicli 
nicht  mehr,  die  Angäpfel  wai^n  nach  oben  gedreht  und  die  Lider 
reagierten  nicht.  15  Körnchen  von  Heloderma  200.  worden  in 
Wasser  aufgelöst  nnd  dem  Kind  in  den  fest  geschlossenen  Mond 
eingeträufelt.  Nach  15  Minuten  öffnete  es  die  Augen  and  kam 
2a  sich.    Nach  4  Tagen  war  es  ausser  Gtefahr. 

Hom.  Recorder,  April  1903.  Kr. 

Anm.  des  Bef.  Anscheinend  besteht  eine  Unklarheit  beiaglich 
der  Spezies  von  Heloderma.  Es  gibt  swei  Beseichnungen,  H.  hor^ 
ridum  und  H.  suspectum,  ohne  dass  beide  scharf  su  anterseheidas 
wtren.  Die  mexikanische  Krustenechse  (H.  horridom)  gilt  swar 
bei  den  Eingeborenen  als  giftigi  ist  dies  aber  nach  wissenschaft- 
lichen Forschungen  nicht.  Das  Tier,  mit  welchem  die  PrOfongeii 
angestellt  sind,  stammt  ans  Arizona;  sein  Biss  soll  tödlich  wirkea 
können.  Der  Geifer  erzeugt  einen  Zustand,  welcher  der  Paralysia 
agitans  oder  der  Ataxie  ähnlich  ist.  Tetanische  Symptome  fehlen. 
Die  Prüfungen  ergaben  als  bemerkenswertestes  Symptom  eine 
Eiseskälte,  femer  finden  sich  Parästhesien  in  den  Gliedern.  Ver- 
schlimmerung nachts  im  Bett,  wacht  mit  den  charakteristischen 
Beschwerden  auf  (ähnlich  Lachesis).    Zunge  trocken,  rissig. 

Klinische  Erfolge  sind  mit  dem  Mittel  erzielt  bei  Parmlysia 
agitans  (Boocock),  bei  Tabes  dorsalis  (Gase);  bei  mancherlei  Aifdc- 
tionen  mit  dem  Gefühl  eisiger  Kälte  (Johnson).  Boocock  heute 
einen  Fall  Ton  Gyanose  der  Hände,  die  nach  diphtheritiseher 
Lähmung  zurückgeblieben  war,  und  stellte  zwei  KrankA  her,  die 
augenscheinlich  moribund  waren.  (Nach  Clarkes  Dictionary  of 
Practica!  Mat  Med.).  Kr. 


Tisenm  albui  gegen  Asthma.  Nach  Dn  Pinart  in  BaneloBit 
(wahrscheinlich  in  Nordamerika)  ist  dieses  Mittel  mit  in  erster 
Linie  zu  empfehlen.  Sein  Erfolg  soll  prompt  mit  fast  mathennr 
tischer  Sicherheit  eintreten.  Es  hat  eine  ausgesprochene  Wirkung 
auf  das  Nervensystem  und  in  seiner  Pathogenese  dne  Lähmung 
aller  Respirationsmuskeln  und  stertoröses  Atmen.  Wenn  das  Mittel 
nicht  alle  Symptome  deckt,  kann  es  mit  Phosphor  (bei  Langen- 
kongestion),  mit  Adonis  (bei  Herzschwäche  mit  Arrhythmie),   mit 
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StrQpbwtoB  (ArterioBolerose  und  Herischmaneii),  mit  Naphthalin 
(glaichs^itiges  Emphyseon)!  oder  Ipecacuanha  (Bronchitifl)  kambiniert 
werden. 

Hom.  World,  MIrz  1904.  Kr. 


B.  Therapie. 


Aafhma  —  Natram  sulfuricum.  Zwei  Fälle  von  Heilung 
durch  Natnim  snlfuricam  6,  die  dadurch  gekennzeicbnet  waren, 
daas  die  Anf&lle  bloss  bei  nassem  Wetter  eintraten. 

Hom.  Recorder,  Juni  1908.  Er. 


ForuiilralOBe  dea  ftuiaem  CtohCrgangei.    Dr.  J.  J.  Dowling 

empfiehlt  dagegen  Calcium  picricum  D.  6.  als  vorzfigliches  Mittel. 

Hom.  Recorder,  Mftrz  1904.  Er. 


Harnafture-Diatheae^  homöopathische  Behandlung  der- 
selben. Dr.  Walter  empfiehlt  (natflrlich  neben  allgemein  diätetischen 
und  hygienischen  Vorschriften)  folgende  Mittel: 

Argentum  nitr.:  Bei  nervösen  Personen,  Eatarrhen  der 
Nieren  und  des  Hamtraktus,  rötlichem  Sediment,  häufigem  Urin- 
drang,  dumpfem  Bflckenschmerz,  spärlichem  Urin. 

Berberis  vulg:  Blutflberffillung  der  Venen  und  Gapillaren 
in  Nieren  und  Blase;  heftige  bohrende  oder  klopfende  Schmerzen 
in  der  Nierengegend,  den  Ureter  entlang  nach  dem  Becken 
ftiehend.  Harn  mit  weisslichem  oder  gräulichem  Satz  und  Schleim, 
später  rotes  Sediment. 

Ghelidonium:  Sclera  gelblich,  gelblicher  Anflug  auf  der 
Stirn,  die  Eörperfarbe  schmutzig  gelb;  Vollheitsgefflhl  in  der 
Lebergegend;  Harn  dunkelgelb,  zuweilen  bierfarbig;  Brennen  beim 
Harnen;  Sediment  rot  und  am  Oesehirr  haftend;  Stflhle  dflnn, 
gelb,  gallig  oder  verstopft. 

Lycopodium:  Patient  hungrig,  aber  gleich  voll,  Eleider  zu 
eng;  häufiger  Urin  mit  rotem,  sandigem  Sediment. 

Bd.  XXIII.  12 
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Mercorias  dulcis:  beseitigt  die  BlatftbeiflUlaiigi  erniedrigt 
den  Blutdruck,  vermehrt  den  Stoffwechsel,  sollte  mit  alkalischen 
Wässern  zusammen  gebraucht  werden« 

Mercurius  sublimatus:  Bei  bestehender  Nierenentsttndong, 
AtheromatosCi  drohendem  Schlaganfall. 

Sepia:  Bei  Schwangeren  mit  Übelkeit  und  hinabdrtngendea 
Schmenen. 

Sonst  noch  Chinin,  Natn  sulf.,  Plumbum,  Thlapsi  bursa 
pastoris,  Sulfor. 

Pacific  Goast  J.  of  Hom.    Aug.  19Q2.  Kr. 


Henfleber.  Dr.  John  V.  Allen  empfiehlt  als  Simillimiim  eins 
in  Italien  wachsende  Oraminee,  Arundo  Mauritanics.  Eine  PrOfuDg 
findet  sich  in  Herings  Quiding  Symptoms.  Er  wendet  gewöhididi 
die  Tinktur  oder  niedere  Verdflnnungen  an,  ist  aber  fiberseogt, 
dass  auch  höhere  Potenzen  wirksam  sind. 

Hom.  Recorder,  August  1903.  Kr. 


HordMlam  —  Pulsatilla.  Nach  Dr.  J.  J.  Dowling  mU 
Pulsatilla  (D.  3),  wenn  vor  der  Eiterung  gegeben,  98V«  aller 
Gerstenkörner  coupieren.  Als  Gomplement  empfiehlt  er  Hepar 
sulf.  D.  6. 

Hom.  Recorder,  Ittrz  1904.  Kr. 


Intenulttena  —  Nuz  vomica.  Dr.  J.  Fahnestock  berichtet 
über  einen  Fall  von  mehrmonatlicher  Dauer.  Der  Frost  kam 
morgens,  Hände  und  Finger  wurden  blau,  die  Beine  wurdcm  bis 
zum  Kinn  hochgezogen,  der  Körper  vorwärts  gebeugt.  Krampf 
der  Brustmuskeln  nötigte  den  Pat.  zu  möglichst  schnellem  Atmen. 
Während  des  Frostes  Durst,  hernach  Idchtes  Fieberi  aber  im 
ganzen  Oberwog  der  Frost.  Leichter  Schweiss.  Ord.:  Nuz  vootica 
300,  ein  Pulver.  Am  nächsten  Tag  nur  ein  leichter  Anfall.  Da- 
rauf noch  ein  Pulver,  wonach  kein  Anfall  mehr. 

Med.  Century,  April  1903.  Kr. 
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Neufltti  dwlDettoidM.  Dr.  Stouham  zeigte  am  2.  Juli  1903 
in  der  Brit.  Hom.  Soc.  einen  Patienten'vor,  bei  weichem  sich  nach 
Influenza  nnd  Bronchitis  im  Oktober,1902  einelParese  and  Muskel- 
Bchwnnd  des  Deltoides  einstellte.  Er  war  sechs;Wochen  lang 
erfolglos  mit  dem  konstanten  Strom  behandelt  worden.  Im  Londoner 
homöopathischen  Hospital  bekam  er  nur  Ferrum  met  D.  SO, 
morgens  und  abends.  Besserung  setzte  alsbald  ein;  zurzeit  der 
Vorstellung  fast  völlige  Heilung. 

Journ.  of.  the  Brit.  Soc.  Apr.  1903.  Kr. 


Poljorle  —  Argentum  nitrieum.  Von  Dr.  Higgins.  Ein 
siebenjähriges  Mädchen  dunkel,  mager,  reizbar,  muss  nachts 
4 — 5mal  aufstehen  und  reichlich  urinieren,  kann  wegen  des 
Leidens  nicht  zur  Schule  gehen.  Das  Leiden  bestand  von 
firOhester  Jugend;  die  Mutter  war  während  der  Schwangerschaft 
schwer  nierenleidend  gewesen.  Das  Kind  hatte  Verlangen  nach 
Salz,  sonst  wenig  Appetit,  ausser^auf  Sflssigkeiten. 

Ord.:  Argentum  nitricum[30,  6  Abende  vor  Schlafengehen  ein 
Pulver,  mit  dem^Resultat,  dass  völlige  Heiluog  eintrat,  der  Appetit 
sich  besserte  und  das  Gewicht  zunahm. 

Hom.  Becorder,  März  1904,  nach  The  Critique.  Kr. 


Soor  —  Caulophyllum.  Dr.  Frank- Kraft  empfiehlt  das 
Mittel  aufs  wärmste.  Er  wendet  20 — 60  Tropfen  einer  niederen 
Vardfinnung  in  einem  Glas  warmen^Wassers  örtlich  an  und  gibt 
die  12.  oder  30.  Verdünnung  innerlich  alle  4—5  Stunden. 

Hom.  Becorder,  Nov.  1902.  Kr. 


SterlHttt,  homöopathische  Behandlung  der  — •  Ein 
interessanter  Aufsatz  von  Dr.  Mc.  Lachlan  findet  sich  im  Journal 
of  the  Brit  Hom.  Society,  Oktober  1903.  Vwf.  betont,  dass  in 
geeigneten  Fällen  (z.  B.  bei  Stenose  des  Gervicalkanals)  eine  örtliche 
Behandlung  stattfinden -^rnttsse,  (^dass  esfabM'  Fälle  genügt  gäbe/^  in 
welchen  weder  die  Frau  noch  der  Mann  eine  erkeonbare'^Ursache 

12* 
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d«r  Kinderlosigkeit  darbieten.  Hier  seien  homöapaUiMche  Mittel 
nach  genauer  Symptomenähnlichkeit  angezeigt. 

In  einem  Fall,  wo  nach  drei  Jahren  keine  Befrachtang  ein- 
getreten war,  fanden  sich  folgende  Symptome: 

1.  Sterilität  ohne  Anzeichen  von  Abort 

3.  Hftnfig   wnnder   Haie,  Schmerz   nur  beim  LeeracUadm. 

5.  Kleiner  Kropf. 

4.  Häufig  klopfender  Stirnkopfzchmerz. 

5.  Grosse  Abneigung  gegen  Eier. 

6.  Monatsfluss  zuweilen  intermittierend. 

Die  reine  Arzneimittellehre  f&hrt  nun  unter  Ferrum  auf: 

1.  Unfruchtbarkeit  ohne  Abortus  (S.  150). 

2.  Zuweilen  eine  Empfindung,  wie  von  einem  Pfleok  'm 
Halse,  ausser  dem  Schlingen,  nicht  während  des  SchÜDgeni. 
(63^  in  Klammern.) 

8.  Langwierige  Drüsengeschwulst  am  Halse  (66). 

4*  Alle  zwei  oder  drei  Wochen  zwei,  drei,  vier  Tage  laif 
Kopfweh,  Hämmern  und  Pochen,  so  dass  sie  sich  zuweilen  si 
Bett  legen  muss,  dann  Abscheu  vor  Essen  und  Trinken.  (25,  ii 
Klammem») 

6.  Abneigung  gegen  Eier  scheint  ein  rein  Uinisches  SymglUm 
zu  sein,  es  findet  sich  in  Herings  Quiding  Symptoms. 

Verl  gab  Ende  November  Femm,  6.  Dezimalveaeibang.  Ib 
Januar  folgenden  Jahres  war  die  Frau  bereits  vier  Woclien  gravid. 
Journal  of  the  Brit.  Hom.  Soc.,  Okt.  1905.  Er. 


SfpkUis  tertiäre.  Dr.  Sieffert,  Paris,  bekam  einen  36 jähiigsa 
Kutscher  in  Behandlung.  Er  war  vor  10  Jahren  syphilitisch  aa- 
gesteckt  worden  und  unter  allopathischer  Behandlung  raaeh  von 
seinen  Symptomen  befreit  worden.  Nach  drei  Jahren  beaserid» 
er  auf  dem  Brustbein  ein  Knötchen,  das  nach  und  nach  geschwUng 
imrde;  das  Oeschwflr  wurde  grösser  und  grösser,  so  dass  Patieat 
sich  ins  Spital  aufiiehmen  liess,  wo  er  mit  Quecksilber  und  Jod- 
kalium behandelt  wurde.  Allein  die  DUeration  maahke  luche 
Fortschritte,  so  dass  eine  Resektion  des  Stemums  vorgeachlages 
wurde.  Da  Patient  sich  nicht  der  Operation  unterwerfen  W4illte, 
begab  er  sich  in  h(miöopathische  Behandlung.  Er  war  i^petttl«^ 
abgemagert  und  so  schwach,  dass  er  kaum  mehr  gehen  konnta 
Tanbeneigreases  Loch  im  Broatbein. 


▼inthMüiM«  19X 

Ord.:  Silieea  80,  iweimal  tiglich  4  Tropfen;  und  sweimal  ein 
Teelöffel  einer  Ldenng  von  Aurnm  muriat.  Natr.  0,08  anf  80,0  Aq. 
deetill.    AnsBerlich  Sublimatamschläge  (80/00). 

Nach  einer  Woche  hatte  das  Geschwflr  sein  bSsartiges  Aue- 
eehen  verloreni  nach  2  Wochen  begann  es  su  granuliereni  aber 
Patient  klagte  nachts  über  dcdores  osteocopi:  Infolgedessen  statt 
Airam  jetst  Jodkaliam^  das  rasch  die  Knochenschmersen  beseitigte, 
so  dasB  mit  Aorom  fortgefahren  werden  konnte. 

In  vier  Monaten  völlige  Heilung,  in  den  nächsten  7  Jahren 
keine  neaen  Erscheinungen  mehr. 

Rev.  Hom.  Fran«.,  April  1903.  Kr. 


Tomitna  gravldamm.  Nach  Dr.  Reddish  ist  am  häufigsten 
Colchicum  angezeigt  und  zwar  bei  folgenden  Gfymptomen:  Übelkeit 
und  Erbrechen  einer  klaren  eiwdssartigen,  strähnigen  Flflssigkeit, 
schlimmer  durch  Speisengerach. 

Hom.  Recorder,  August  1903.  Kn 


C.  Verschiedenes. 


subkutane    Anwendung    homöapatUsdier    Ametmlttel. 

Dr.  Harold  E.  Dünne,  Philadelphia,  hat  in  kritischen  Fällen  durch 
Einspritzung  homöopathischer  Mittel  gute  Erfolge  erzielt 

1.  Delirium  tremens.  Ein  35]ähriger  Mann  hatte  Oesichts- 
hallucinationen,  Zittern,  Schweiss  auf  der  Stirn,  der  Kopf  wurde 
heftig  hin  und  her  geworfeui  Augen  hervortretend,  glänzend  ndt 
erweiterten  Pupillen,  rotem  Gesicht,  heftigem  Durst  und  Schluck- 
krtmpfen.  Injektion  von  5  Tropfen  Stramoniume  in  sterilem  Wasser. 
Nach  einer  Minute  auffiUlige  Milderung  aller  Symptome.  Ahnliche 
Wirkung  in  zwei  andern  Fällen. 

S.  Akute  Harnverhaltung  durch  Biergenuss  bei  alter 
€k>norrhoe.  Rhus  aromatica  0,  5  Tropfen  in  sterilem  Wasser,  in 
den  Oberschenkel  gespritzt,  bewirkt  nach  achtzehnstflndiger  Vor- 
haltung in  15  Minuten  die  Entleerung  von  ca.  160  Qramm  ürfn, 
welcher  von  Zeit  zu  Zeit  weitere  Entleerungen  folgten,  so  dass 
im  Verlauf  einer  Stunde  ein  Liter  Harn  entleert  war.  Ähnlicher 
Erfolg  in  einem  zweiten  Falle. 
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Verf.  empfiehlt  die  fiubkutane  Anwendiuig  homöopathischer 
Mittel  erstens'l.da,  wo  eine  rasche  und  intensive  Wirkung  ansgettit 
werden  soll  [(z.  B.^Sonnen8tich,|,Eollaps,  Shock,  Erbrechen  naci 
Operationen,  Beflexerbrecheo/.  Eklampsie,  septische^^Zustfaida,  Epi- 
lepsie, hysterische  Krämpfe),  zweitens  da,  wo  Erkrankungen  dei 
Verdauangskanals  das  Schlacken  von  Arzneien  erschweren  (Sto- 
matitis, Olossitis,  'r  Striktaren  des  Ösophagas,  BolbftipanljK). 
Schliesslich  empfiehlt  er.aach*noch  die  Einspriteong  von  Jodofora 
unter  die  Kopfhaut  bei  tuberkulöser  Meningitis. 

Hahnemann,  Monthly,  Mai  1903.  Kr. 


Üb 


er  den  Wert  der  HahnemannscheE 
Prüfangen. 


Dr.  Charles  Mohr  berichtet  in  den  „PennsyWanischen  Ver- 
handlungen* YÖn  1902  Ober  Prttfungen,  die  er  im  Februar  und 
März  mit  14  Studenten  angestellt  hat.  Oeprflft  wurden  AcODit, 
Belladonna,  Bryonia,  CI\amomilla,  Gelsemium,  Pulsatilla.  Die  ein- 
genommenen Mengen  betrugen  1—2  Tropfen  der  Tinktur^  so  lange 
fortgegeben,  bis  sich  Wirkungen  Teinstellten,  oder  bis!  man  den 
Eindruck  gewann,  dass  keine  solchen  kommen  wQrden.  Kteiam 
der  Prüfer  wusste,  was  er  einnahm,  und  besondere  Sorgfalt  wnrde 
darauf  verwendet,  dass  nicht  Arzneiwirkungen  mit  etwa  dazwizchea- 
kommenden  Wirkungen  von  Erkältung,  Magenverderbnis  n.  d^L 
verwechselt  werden  konnten. 

Am  deutlichsten  ausgesprochen  waren  die  Wirkungen  fsi 
Aconit,  Belladonna,  Bryonia  und  Pulsatilla. 

Nach  Beendigung  der  Prfifung  verglich  Verf.  die  erhaltenes 
Prüfungsresultate  mit  den  Angaben,  welche  Hahnemann  in  aeiiMr 
Reinen  Arzneimittellehre  davon  gibt,  und  war  überrascht  über  die 
teilweise  wörtliche  Übereinstimmung.  So  z.  B.  notierte  ein  PrUv 
bei  Pulsatilla:  Auftreibung  des  Magens  nach  dem  Essen,  das  Eases 
scheint  eine  Zeitlang  wie  eine  Last  im  Magen  zu  liegen,  mit  Air 
gang  Ton  übelriechenden  Blähungen.  Hahnemann:  Au^etriebeaer 
Leib  nach  dem  Essen;  drückender  Schmerz,  wie  ein  Gewicht    nach 
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dem  Efisen;  Abgang  von  heissen  Blähungen.  Derselbe  Pr&fer  notiert: 
Alle  Symptome  werden  schlimmer  im  warmen  Zimmer  nnd  besser 
in  der  frischen  Luft,  genau  wie  Hahnemann.  Kann  die  Überein- 
stimmung grösser  sein? 

,  £in  anderer  zeichnet  Ober  Aconit  auf:  Hitzegeftihl  mitSchweiss, 
möchte  das  Fenster  öffnen,  um  frische  Luft  zu  schöpfen;  gegen 
Abend  Zerschlagenheitsgeffthl,  wie  Lumbago;  verstopft,  Stuhl  hart 
und  mit  viel  Drang,  aber  ohne  Schmerz.  Dagegen  Hahnemann: 
Hitze  und  Schweiss;  ZerschlagenheitsgefBhl  in  der  Lendengegend; 
harter  Stuhl  mit  Dringen,  alle  Symptome  besser  in  frischer  Luft. 

Obgleich  die  gemachten  Präfungen  anscheinend  keine  wesent- 
lich neue  Ausbeute  gegeben  haben,  ist  es  doch  sehr  erfreulich, 
dass  die  Übereinstimmung  der  alten  mit  den  neuen  eine  so  auf- 
fUüge  ist.  Das  Vertrauen  zu  unserer  Arzneimittellehre  gewinnt 
mit  jeder  derartigen  Arbeit  neue  Stfitzen. 

Hom.  Recorder,  Mai  1908.  Er. 


Die  Wlehtlgkeit  des  IndlTiduaUeiereiia.  (Med.  Century,  Not.  03.) 
Dr.  Stoaks  betont  in  einem  lesenswerten  Artikel  die  Wichtig- 
keit strengsten  Individualisierens  bei  der  Mittelwahl.  Wenn  wir 
iiur  nach  Krankheitsnamen  verordnen,  werden  wir  nie  die  volle 
Wirksamkeit  unserer  Mittel  kennen  lernen.  Auch  der  Autor  pflegte 
im  Beginn  seiner  Praxis  nach  Erankheitsbegriffen  zu  kurieren,  z.  B. 
bei  Verstopfung  Nux  vom.,  bei  pleuritischen  Beschwerden  Bryon. 
zu  geben.  Folgender  Fall  belehrte  ihn  aber  eines  besseren  und 
machte  ihn  zum  treuen  Nachahmer  Ebhnemanns. 

Eine  24  jähr.  Dame  litt  seit  ihrer  ersten  Begel  an  Dysmenorrhoe. 
Die  Periode  zeigte  sich  alle  3  Wochen,  war  sehr  spftrlich  und 
wurde  durch  heftige  Eopfschmerzen,  Übelkeit  und  Erbrechen  ein- 
geleitet Ein  ganzes  Jahr  lang  wurde  Pat.  mit  Pulsat,  Gels., 
Beil.,  Cauloph.,  Viburn.  u.  a.  vergeblich  behandelt,  so  dass  die 
Oeduld  des  Arztes  sowohl  wie  der  Eranken  beinahe  erschöpft  war. 
Ein  nochmaliges  genaues  Erankenexamen  forderte  folgende  für  die 
.Mittelwahl  höchst  wichtige  Symptome  zu  Tage.  Neben  der  Übel- 
keit und  dem  Erbrechen  wurde  über  ein  schmerzhaftes  Leerheits- 
gefQhl  im  Magen  geklagt;  ausserdem  war  in  der  Zwischenzeit 
zwischen  den  Regeln  ein  milchartiger  Weissfluss  vorhanden.  Seit 
Jahren  litt  Patientin   an  Verstopfung  mit  einem  Oeflkhl,  als  ob 
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etwas  auf  dem  Bectuin  lastete.  Schliesslich  war  noch  der  Ufim 
flbelriechend  mit  lehmartigem  Niederschlag.  Alle  diese  Enchei* 
nangen  wiesen  auf  Sepia.  Es  genfigte  denn  auch  eine  rimulige 
Verordnung  dieses  Mittels,  um  die  Dysmenorrhoe  endgiltig  sn  be* 
seitigen.  Ar. 


Kurse  MlttelindlkfttleiieB.  (Med.  G^nt.,  Febr.  04.) 
Borax  Ds  bei  Flaor  alb.  mit  dicklichem  weissen  Ansflnas»  bei 
membranSser  Dysmenorrhoe  und  Erosionen  am  Gebürmutterflimiide. 
Lilium  tigr.  bei  Ovarialschmersen,  die  Ton  Herabesehwerdeiiy 
wie  Herzklopfen  etc.  begleitet  sied.  DigitaUs  bei  Epilepsie,  wen 
die  AnfiUle  nachts  auftreten  und  die  Extremitäten  kalt  und  eyne- 
tisch  sind.  Gr. 


GemmtaudpfrOpfe.    (Dr.  George,  Medic.  Gent,  Febr.  04.) 
Dass  Geruminalpfropfe  durch  eigentttmUehe  und  seltene 
Symptome,  wie  Vergesslichkeit,  Schwindel,  Erampfhusten  zu  füacher 
Diagnose  fflhren  können,  beweisen  folgende  FtUe. 

Eine  66jfthr.,  sonst  gesunde  Dame  litt  an  Schwindel  und  wurde 
deshalb  dem  Autor  von  einem  Kollegen  zur  Augenunterauckusg 
ttberwiesen.  Der  Schwindel  war  am  Tage  nicht  anhaltend,  dagegen 
nachts  beim  Liegen  so  stOrend,  dass  Fat  nur  noch  sitsend  in 
einem  Sessel  schlafen  konnte.  Dieses  Symptom  lenkte  die  Auf- 
merksamkeit des  Dr.  6.  auf  das  Ohr.  Die  Untersuchung  ergab 
einen  Geruminalpfropf  und  wurde  mit  dessen  Entfernung  auch  der 
Schwindel  behoben.  In  einem  zweiten  Falle  litt  eine  Sljihrige 
Dame  an  hochgradiger  Nervosität  und  Schwindel.  Auch  hier 
angehäuftes  Ohrenschnüdz  die  causa  nocens.  Gr. 


Pjrogenium.  (Dr.  Hunt,  Pacif.  Coast  Jouni.  of.  Hern.) 
Pyrogenium  wurde  von  Dr.  Drysdale  in  die  Praxis  eiagefiihil 
und  von  Dr.  Burnett  warm  empfohlen.    Es  sind   mit  dem  Mittel 
von  Dr.  Sandarson  Experimente  an  Hunden  angestellt  und 
Symptome  beebachtet  worden.    Bei   einer  nicht  tOdlieben 
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tnfen  bei  den  VerBuehstiereii  Schttttelfrost  and  Unruhe  ein.  Die 
Temperatnr  begann  zu  steigen  und  erreichte  in  3  Stunden  ihren 
Höhepunkt  Femer  stellten  sich  neben  grosser  Muskelschwäche 
Erbrechen  und  Durchfälle  ein,  die  anfangs  fibelriechend  und 
schleimig,  später  blutig  und  von  heftigem  Tenesmus  begleitet 
waren.  Alle  diese  Erscheinungen  Hessen  in  4—5  Stunden  nach 
und  erholten  sich  die  Tiere  sehr  bald  wieder.  Es  ist  das  also  ein 
Erankheitsbild,  wie  es  bei  Typhus  und  nicht  selten  auch  bei  anderen 
Infektionskrankheiten  infolge  TOn  Vergiftung  des  Organismus  durch 
septische  Substanzen  auftritt.  Nach  dem  Ähnlichkeitsgesetz  muss 
di^er  Pyrogen,  bei  solchen  Zuständen  wirksam  sein  und  hat  sich 
in  solchen  Fällen  auch  tatsächlich  bewährt,  obgleich  es  bisher  noch 
nicht  zur  allgemeinen  Anerkennung  gelangt  ist  Dr.  Drysdale 
nennt  das  Mittel  nicht  mit  Unrecht  das  Aconit  typhöser  Zustände. 

6r. 


.  IMliiigngeadiieliteii.  (Dr.  Coshing,  Hahn.  Monthly,  Jan.  04.) 

Bei  einem  60jähr.  Herrn,  bei  dem  seit  2  Jahren  infolge  eines 
Prostataleidens  zu  Beginn  der  Harnentleerung  stets  Blutabgang 
beobachtet  wurde,  verordnete  Dr.  C.  Sabal  serr.  Da.  Die  Blutung 
liess  in  wenigen  Tagen  nach,  es  traten  aber  daffir  Schmerzen  ein, 
die  erst  nach  Aussetzen  der  Arznei  allmählich  nachliessen.  Die 
Blutung  kehrte  nicht  wieder. 

In  dem  zweiten  Falle  handelte  es  sich  um  eine  65 jähr.  Frau, 
die  an  profusem  Blutharnen  und  heftigen  Schmerzen  im  Rflcken 
litt,  so  dass  eine  Nierenaffektion  beffirchtet  wurde.  Die  mikro- 
skopische Untersuchung  des  Urins  ergab  indessen  Freisein  der 
Nieren,  aber  starken  Blasenkatarrh.  Polytricum  juniperum0  5  Tropfen 
in  V»  Crlas  Wasser  gelost  und  2stdl.  eingenommen,  fährte  Heilung 
herbei.  Polyt.  jun.  ist  ein  ausgezeichnetes  Mittel  bei  schmerz- 
haftem Urinieren  alter  Leute,  wenn  die  Krankheit  auf  die  Blase 
beschränkt  ist.  Gr. 


Efaie  PhwpliQrkelliiiig.    (Hahn.  Monthly,  Febr.  04.) 

Zwei  hervorragende  Diagnostiker  hatten  im  vorliegenden  Falle 

Magenkrebs  konstatiert  und  alle  Ho&ung  aufgegeben.    Pat.  hatte 

in  6  Monaten  55  Pfund  abgenommen  und  fählte  sich  sehr  schwach. 

Er  brach  häufig  am  Tage,  hatte  grossen  Durst,  aber  der  kleinste 
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Schluck  Wasser  verursachte  heftigen  Schmerz  ohne  ÜbelkeiL  Du 
Erbrechen  erfolgte  plStslich,  mit  grosser  Gewalt  und  enthidt  du 
Erbrochene  zuweilen  auch  Blut.  Verschlimmerung^  beim  Wenden 
auf  die  linke  Seite.  Eine  Oabe  Phosph.  1  cm  genflgte  cur  Hdlan^ 
und  befand  sich  Fat  noch  nach  12  Jahren  bei  ausgeseiebBeter 
Oesundheit  6r. 


Colehieum  bei  ehroniaehem;  Dlekdarmkatarrii. 

(Hahn.  Monthly,  Febr.  04.) 
Ein  öOjähr.  Fat.  litt  seit  5  Monaten  an  Dickdarmkatarrh, 
nachdem  er  bereits  frtiher  mehrere  akute  Anf&lle  derselben  Aflek- 
tion  durchgemacht  hatte.  Er  hatte  häufige  Entleerungen  von  gelb- 
lichem» zerrigen  Schleim,  der  mit  Blut  vermischt  war.  Tenesmoi 
war  nicht  zugegen,  dagegen  stellten  sich  die  Entleerungen  bis- 
weilen so  plötzlich  ein,  dass  der  Kranke  nicht  Zeit  hatte,  des 
Abort  zu  erreichen.  Der  Zustand  verschlimmerte  flieh  gewöhnlich 
um  8  Uhr  vormittags  und  zwischen  8  und  9  Uhr  nachndttags. 
Ck>lchic.  Dj  verbunden  mit  einfachen  SalzwassereingiessuDgen  heilte 
den  Fall  in  wenigen  Wochen.  Gr. 


Agarieos  noiaflc.  bei  Pniritiuu    (Hahn.  Monthly,  Febr.  Ol) 
Agaricus  Da  oder  De  ist  ein  vorzügliches  Mittel  gegen  Fmritas. 
Die  Liokalisation   des  Leidens  an   den  Genitalien  und  am  Ate, 
besonders  bei  alten  Leuten  ist  eine  gute  Indikation  für  das  IfitteL 

Gr. 


Damiaiia  kei  Amenorriioe.  (Hahn.  Monthly,  Febr.  OL) 
Bei  einem  14jährigen  bleichsüchtigen  M&dchen  war  nacheio* 
maliger  Regel  die  Periode  8  Monate  lang  ausgeblieben.  Tonisieresde 
und  Eiflenbehandlung  hatten  wohl  den  AUgemeinzustand  aufgebeesert, 
waren  aber  nicht  imstande  gewesen,  die  Menstruation  hervom- 
bringen.  Damiana  0  mehrmals  täglich  einige  Tropfen  führte  in  14 
Tagen  den  Blutfluss  herbei  und  wirkte  auch  später  stets  in  der- 
selben günstigen  Weise.  Das  Mittel  ist  aber  nur  wirksam  beider 
AmenorrhQe  bleichsüchtiger  junger  Mädchen.  Gr. 
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Ziiieiiiii  oxydat  bei  Klnderdnrelifkll. 

(Dn  Mc.  Glatchey,  Halm.  Monthly,  April  04.) 
Dr.  E.  Mackey  vom  EinderkrankenhauB  in  Birmingham  empfiehlt 
Zinc.  oxyd.  bei  Kinderdurchfall,  besonders  bei  Komplikation  mit 
Eenchhusten.  Es  ist  das  anch  ein  Fall  von  Homoeopathia  invo- 
Inntaria.  Wir  besitzen  allerdings  nur  ^fragmentarische  PrOfungen 
dieses  Mittels.  Aber  dieselben  werden  durch  einige  Yergiftungs- 
berichte  ergftnzt  und  ergeben  auf  diese  Weise  charakteristische 
Erankheitsbilder  und  ermöglichen  präzise  Indikationsstellung.  Ein 
Arbeiter,  der  5  Tage  lang  Zinkoxyd  in  Fässer>erpackt  und  während 
der  ganzen  Zeit  den  Zinkstaub  eingeatmet  hattet.^  erkrankte  init 
folgenden  Vergiftungserscheinungen:  Kolik  und  Widerwille  gegen 
Speisen  mit  einem  klebrigen  Geschmack  im^Munde,  der  sich  weder 
durch  Wein  noch  durch  Branntwein  beseitigen  Hess.  Nach  zehn- 
tägiger Beschäftigung  stellte  sich  Erbrechen  ein,  die  Kolikschmerzen 
nahmen  zu  und  hartnäckige  Verstopfung  machte  sich  bemerkbar; 
Das  Erbrochene  enthielt  Galle,  und  jegliche  Speise  wurde  sofort 
nach  der^Aufhahme  ausgestossen.  Die  Zunge  war  weiss  belegt, 
Fieber  war  nicht  vorhanden,  dagegen  Schlaflosigkeit.  6  andere 
Arbeiter,  die  beständig  in  der  Zinkatmosphäre  tätig  waren,  hatten 
neben  anderen  Symptomen  Kolik  und  Diarrhoe;  bei  einem  anderen 
war  die  Kolik  mit  Nausea,  Tenesmus  und  hartnäckiger  Stuhlver- 
Btopfung  verbunden.  Die  sämtlichen  Krankheitserscheinungen 
Hessen  nach,  sobald  sich  die  Arbeiter  dem  schädlichen  Einflüsse 
des  Zinkstaubes  entzogen. 

In  der  „Hygiea^  finden  wir  folgende  PrBfungsresultate:  Übel- 
keit mit][säuerlichem  Geschmack  im  Munde  ;^  plötzliches  Erbrechen 
der  Kinder;  Galleerbrechen;  Erbrechen  und]Diarrhoe;  Leibschneiden 
unterhalb^des  Nabels  von  einer  Seite  nach  der  andern;  Auftreibung 
des  Unterleibs;  Rumpeln ;Iflfl8sige  Stühle  mit  Tenesmus  und  Eneifen 
im  Unterleibe  ;^gallige  Stflhle  mit  Erleichterung  aller  Beschwerden; 
eigentflmliches  f.Nachlassen  ^,der  Eräfte  mit  einem  innerlichen 
fichwächegefähl.  Gr. 


Tieloneii  bei^lDelirlum  tremeiiB.    (New  Engl.  Med.  Gaz.,  Okt.  03.) 

Warum    sehen    die   Eranken    bei    Delirium   tremens    häufig 

Schlangen  ?    Diese  Frage  hat  ein  französischer  Arzt  durch  folgende 

Untersuchungen   gelöst.    Er  untersuchte  bei  16  Alkoholikern  die 
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Augen  mit  dem  Augenspiegel  und  stellte  fest,  dass  die  Ueiasten 
Blutgefässe  in  der  Retina  stark  kongestiert  waren.  In  diesem  Zu- 
stande erscheinen  sie  schwarz  und  werden  so  in  das  G-esiclttrfeld 
projicirty  wo  sie  die  Bewegungen  kriechender  Schlangen  Yorttusdien. 

Gr. 


Yeratnim  uid  Üoek.  (New  Engl.  Med.  Gaz.,  Dez.  OS.  Dr.  Dewej.) 
Veratrum  entspricht  in  seiner  Symptomatologie  in  aosgezeieh- 
neter  Weise  dem  Erankheitsbilde  des  sog.  chirurgischen  Shoek, 
der  sich  dokumentiert  durch  KSlte  der  Extremitftten,  blasse  Ge- 
sichtsfarbe, Muskelerschlaffung,  fast  unmerkliches  Atmen  und  liippo- 
cratisches  Aussehen.  Es  gehört  allerdings  Mut  dazu  in  solchen 
FUlen  ein  homöopathisches  Mittel  anzuwenden,  aber  nur  das  erste 
Mal.  Tatsächlich  ist  Veratrum  viel  wirksamer  als  Strychniniiqek- 
tionen  und  hinterlässt  keinerlei  ungQnstige  Beaktionserscheinungen, 
welche  die  Bekonyalescenz  in  die  LSnge  ziehen.  Man  soll  das 
Mittel  aber  nicht  zu  niedrig  geben,  D3  oder  höher.  Grr. 


Kurie  HltteUndikatioiieii.    (New  Engl.  Med.  Gaz.,  Dez.  OS.) 
Eucalyptusöl,  äusserlich  angewendet,  ist  ein  gutes  Mittel  gegen 

Frostbeulen. 

Bei  Keuchhusten  soll  man  stets  auch  an  Coccus  cacti  denkoi. 

Dieses  Mittel  in  zweiter  Potenz  wirkt  oft  ftberraschend  gOnstig. 
Gonium  D30  hat  häufig  Brustdrüsentumoren  geheilt^  wenn  hier 

und  da  flflchtige  Stiche  auftreten  und  ein  Trauma  die  Teranlassende 

Ursache  gewesen  ist  6r. 


Mieollii  und  Wachstum.  (New  Engl.  Med.  Gaz.,  Dez.  08.) 
um  die  schädliche  Wirkung  des  Nicotin  auf  das  Wachstim 
nachzuweisen^  wurden  auf  der  Universität  Yale  folgende  Versuche 
angestellt.  Die  Schfiler  einer  Klasse  wurden  in  3  Gruppen  geteilt, 
von  denen  die  erste  aus  Nichtrauchern,  die  zweite  aus  unregel- 
mässigen Rauchern  und  die  dritte  aus  jungen  Leuten  bestand,  die 
wenigstens  ein  Jahr  lang  hintereinander  geraucht  hatten.  Während 
der  3 Vs  jährigen  Studienzeit  betrug  die  Gewichtszunahme  bei  der 
ersten  Gruppe  6,6  ^jo  mehr  als  bei  der  zweiten  und  10,4  0/0  mehr 
als  bei  der  dritten  und  das  Längenwachstum  bei  der  ersten  Qnfft 
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11  o/p  mehr  als  bei  der  zweiten  and  24  ^/o  mehr  als  bei  der  dritten. 
Der  Brnstamfuig  nahm  bei  der  ersten  Grappe  um  22  ^/o  mehr  za 
als  bei  der  zweiten  and  am  26 J  "/o  mehr  zu  als  bei  der  dritten, 
und  die  Zunahme  der  Lungencapacität  war  bei  der  ersten  Gruppe 
49,5  ^Jq  grösser  als  bei  der  zweiten  und  77  ^jo  grösser  als  bei  der 
dritten. 

Ähnliche   Verhältniszahlen    lieferten    die    Experimente    des 
Dr.  Hitchcock  am  Amherst-Golieg.  Gr. 


EttMlTptaa  bei  Magenkatairh.  (New  Engl.  Med.  Gai.,  Mftrz  04.) 
Bei  subakutem  und  ehren.  Nasenkatarrh  ist  Eucalyptus  intern 
und  als  Spray  angewendet  eines  unserer  besten  Mittel.  Es  besteht 
erhöhte  Schleimabsonderung,  vermehrte  Salivation,  Erschlaffung 
der  Bachenschleimhaut  mit  beständigem  Gefühl  von  Schleimanhäufung. 
Die  hintere  Nasenrachengegend  ist  entzttndet  und  schmerzhaft; 
der  Ausfluss  ist  eitrig  und  übelriechend;  dabei  besteht  Beizhusten. 
Eucalypt.  wirkt  auch  in  Fällen,  wenn  schleimig  -  eitriger  Ausfluss 
aus  den  vorderen  und  hinteren  Naaenöffnungen  entleert  wird.  Be- 
sonders ist  das  Mittel  angezeigt,  wenn  feuchtes  Wetter  im  Winter 
verschlimmert  und  heisses  Wetter  im  Sommer  oder  trockenes 
kaltes  Wetter  im  Winter  bessert.  Gr. 


Sitzungsberichte  des  Berüner  Vereins 
homöopathischer  Arzte. 

Htrang  vom  12.  U.  1908. 

Anwesend  sind  die  Herren  Bastanier,  Breustedt,  Burkhard, 
DammholZy  Dermitzel,  Gisetius  sen.  und  jut,  Jahn,  Jaeger,  Kröner, 
Leogermann,  Mfiller-Eypke,  Windelband,  a,  6.  Dr.  Studentkowski- 
Magdeburg. 

Der  Vorsitzende  begrflsst  den  Kollegen  Dr.  Jaeger,  Branden- 
burg, der  zwar  schon  Mitglied  des  Vereins  ist,  von  nun  an  aber 
nach  seiner  Übersiedelung  nach  Brandenburg  an  unserm  Vereins- 
leben persönlichen  Anteil  nehmen  wird;  er  begrftsst  ftmer  den 
Kollegen  Herrn  Dr.  Studentkowski  -  Magdeburg,   und  schlftgt   Ter 
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den  Kollegen,  der  sich  sum  Eintritt  [in  .'den  Verein  meldet^  ohne 
Vorberatung  als  Mitglied  des'; Vereins  aofzunehmen^^was  unter  laatem 
BeifoUJgeschieht. 

Darauf  kommt  das  .Verhalten  des  Dr.  Haedicke  zor  Spnche, 
welcher  den  Dr.  Kormann  zn  seinem  dispensierre€htfeindlichen 
Antrag  auf  dem  deutschen  Arztevereinstag  aufgestachelt  hat  Der 
sächsisch  anhaltinische  Verein  ist  schon  vorher^  gewarnt  werden; 
sein  Vorsitzender  Villers  hat  die  Angelegenheit  aber  im  Verebi 
nicht  in  gehöriger  Weise  zur  Sprache  gebracht 

Eine  sehr  lebhafte  Debatte  entspinnt  sich  Aber  die  Fnce, 
ob  der  Eintritt  des  Vereins  oder  seitens  ^  einzelner  Miti^eda  in 
den  Leipziger  Verband  der  Ärzte  Deutschlands  zur  Wahrung  ilorer 
wirtschaftlichen  Interessen  zu  empfehlen  sei  oder  nicht.  Die  Mehr- 
zahl der  Kollegen;  ist  der  Meinung,  dass  es  uns  nur  förderlich  sein 
kann,  durch  eine  ehrliche  Mitarbeit  an  den>irtschaftlich6n  Fragen 
die  Achtung  \der  vorurteilsfreien  allopath.  Arzte  zu  gewiDsen. 
Oisevius  sen.,  jun./:Müller-E7pke  und  vor  allem  Brenstedt  sprechen 
dagegen,  sind  fflr  reinliche  Scheidung,  da  die  |  Allopathen  direkt 
auf  eine.  Schädigung  unserer  wirtschaftlichen^ Interessen  ausgehen. 
Dammholz  meint,  im  L.  V.  finden  wir  die  Elemente,  welche  bereit 
sind,  mit  uns  gegen  die  tief  in  die  persönliche  Freiheit  der  ein- 
zelnen eingreifende  Ehrengerichtsbarkeit  anzukämpfen.  Kollege 
Windelband  stellt  den  Antrag,  der  Berliner  Verein  ihom.  Ante 
empfiehlt  seinen  Mitgliedern  dringend  den  Eintritt  in  den  Leipziger 
Verband.  Der  Antrag  |wird  mit  12^  Stimmen  gegen  2  (Gisefiu 
sen.  und  Brenstedt)  angenommen.  Die  nicht  anwesenden  Mit- 
glieder sollen   noch  um  ihre  Meinung  schriftlich  befiragt  !  werden. 

Der^Liga  -  Vorstand  schlägt  durch  den  Mund  des  Kollegen 
Gisevius  II  die  Veranstaltung  eines  Vortragsabends  für  den  Ehren- 
ausschuss  vor. 

Kollege  Windelband  hält  es  nicht  fär  opportun,  die  Namen 
einzelner  Kollegen  als  ständige  Mitarbeiter  auf  dem  TitalUatt.der 
Rundschau  zu  verzeichnen,  entweder  alle  oder  gar  keinen.  Die 
Massnahme  war  als  Ansporn  für  die  Kollegen  zur  Mitarbeit  gedacht 


Sitsuiig  vom  26.  U.  1902. 

Anwesend  sind  die  Herren  DDr.  Bastanier,   Dammhols,  Der- 
mitsel,  Gisevius  sen.  und  jun.,  Härtung,  Jaeger,  Jahn,  Lettgermaan, 

Wtndelband. 
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KoUegelDanmihols  verliest  den  Entwarf  der  Statuten  für  den 
Vereuii  welche  erforderlich  sind  zur  Erlangung  der  Bechtsf&higkeit. 
Dleselbenj^werdenjparagraphenweise' durchberaten  und  gebilligt. 
Wissenächaftlicher  Teil: 

Vortrag  des  Kollegen  Dermitzel  über  Morbus  Addisonii,  (er- 
schienen in  Bd.  ZXIII.  Heft  1. 


Sitrang  TOm  10.  18.  1903. 

Anwesend  sind;die  Herren  DDr.  Bastanier,  Breustedt,  Damm- 
holZ|  Dermitsel,  Gisevius  sen.  und  jun.,  Härtung,  Jahn,  Kröner, 
Windelband. 

Im  Ärzteverein  in  Siegen  hat  der  Kreisarzt  die  Homöopathie 
«die  schmutzige  Wäsche"  der  Medizin  genannt.  Dem  Kollegen 
Dfinninghaus,  der  in  Siegen  ansässig  ist,  wird  auf  seine  Anfrage 
geraten,  den  Kreisarzt  bei  seiner  vorgesetzten  Behörde  zu  ver- 
klagen. Gisevius  II  will  beim  Minister  anfragen,  ob  die  Univer- 
Bitätsdozenten  nicht  verpflichtet  seien,  mit  homöopathischen  Ärzten 
SU  konsultieren;  ein  Spezial-Ohrenarzt  hat  ihm  die  Konsultation 
abgeschlagen,  weil  er  Homöopath  ist. 

Wissenschaftlicher  Teil: 

Vortrag  des  Kollegen  Härtung  über  Harndiagnostik  mit  De- 
monstrationen (erschienen  im  Bd.  XXIII.  Heft  2). 


Sttrang  vom  14.  L  04. 

Anwesend  sind  die  Herren  Bastanier,  Bree,  Breustedt,  Burk- 
hard, Dahlke,  Dammholz,  Dermitzel,  Gisevius  sen.  und  jun.,  Jäger, 
Jahn,  Kröner,  MüUer-Kypke,  Windelband,  a.  G.  Dr.  Gallavardin 
aus  Lyon. 

Der  RechtSBchutzverein  der  Ärzte  Berlins  und  seiner  Um- 
gegend veröffentlichte  Statutenänderungen  und  wiederholte  dabei  die 
prinzipielle  Ausschliessung  der  homöopathischen  Ärzte.  Hiergegen  soll 
Beschwerde  bei  der  Ärztekammer  eingereicht  werden.  Bastanier 
•wird  beauftrag,  die  Beschwerde  zu  verfassen. 

Es  mag  gleich  hier  vorweggenommen  werden^  dass  der  Be- 
schwerde, welche  in  der  Veröffentlichung  einer  solchen  Aus- 
schliessung der  hom.  Ärzte  eine  Herabsetzung  und  somit  Schädigung 
derselben  in  der  öffentlichen  Achtung  sah,  von  der  Ärztekammer 
nicht  Folge  gegeben  wurde  unter  folgender  wörtlicher  Begrttndung: 
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„Es  kann  keiaem  Verein  yerwehrt  werden»  la  bestismeii»  welche 
Personen  in  den  Verein  statatenmftssig  aofgepommeB 
können.  In  der  Versagong  der  Aufnahme  bestimmter  Fe 
kategorien  in  einen  Privatverein  liegt  keineswegs  eine  Ehren- 
krtnknng  deijenlgen  Personen,  die  statutenmtssig  nicht  ange- 
nommen werden  dürfen.  Die  AuflTassung  des  BeschwerdefiUnws 
ist  umso  weniger  zutreffend,  als  durch  den  RechtssehutsTerem 
die  Forderungen  der  Ärzte  beigetrieben  werden  und  in  dem  Bvreaii 
die  Forderungen  der  homöopathischen  Ärzte,  welche  die  Medikamente 
selbst  abgeben,  nicht  sachgemäss  taxiert  werden  können.  Da  anck 
der  Beauftragte  des  Oberpräsidenten,  welchem  die  Angelegenhot 
gemäss  §  12  des  Gesetzes  vom  25.  11.  1899  unterbreitet  lat, 
nicht  in  der  Lage  war,  einen  Antrag  zu  steUen,  so  war  die  Be- 
schwerde als  unbegrandet  zurückzuweisen.*' 

Der  Berliner  Verein  hat  sich  bei  dieser  Entscheidang  be- 
ruhigt, weil  er  gar  nicht  darnach  trachtet,  die  Aufnahme  in  den 
RechtsschutzYerein  zu  erzwingen;  es  lag  ihm  nur  daran,  der 
Ärztekanmier  seine  Auffassung  von  derartiger  inkollegiakr 
Handlungsweise  kundzntun.  Der  Dolus  dieser  Handlungsweise  ist 
von  der  Ärztekammer  gar  nicht  gewürdigt  worden. 

Da  die  Ehrengerichte  als  amtliche  Einriditung  über  alle  Ante 
gesetst  sind,  so  ist  der  private  Charakter  des  Bechtsschatz- 
vereins  gar  keine  Entschuldigung  für  offenkundige  InkoUegielitft; 
das  Ehrengericht  soll  doch  auch  das  private  Verhalten  der  Ärzte 
untereinander  regulieren.  —  Dass  das  Ehrengericht  sich  wohl  be- 
wusst  ist,  auf  wie  schwachen  Füssen  seine  gegenteilige  Ansicht 
steht,  geht  aus  der  Ausrede  hervor,  die  es  noch  zur  Stfttie 
seiner  Auffassung  hinzufügte,  dass  nämlich  die  Fordenmg  der 
hom.  Ärzte,  welche  selbst  dispensieren,  nicht  vom  Rechtsschntz^ereiB 
taxiert  werden  könnte.  Das  Unzutreffende,  dieser  Entachnl- 
digung  liegt  für  jeden  Kenner  der  Verhältnisse  ao  aof 
der  Hand,  dass  sich's  erübrigt,  darüber  an  dieser  Stelle  mehr 
Worte  zu  verlieren.  —  Obgleich  wir  wissen,  wessen  wir  nna  von 
der  Ärztekammer  zu  gewärtigen  haben,  werden  wir  doch  nidit 
aufhören   zu  protestieren,    so   oft   man   uns   dazu   Anlaas   fpJbL 

KoIL  Kröner  als  Vorsitzender  der  homöopathischen  Liga  gibt  lunen 
Bericht  über  das  erste  ^Z«  Jahr  des  Bestehens  von  Liga  and 
Bundschau.  Dass  die  Entwicklung  eine  durchaus  erfreuUcbe  wu^ 
wird  allen  Kollegen  aus  dem  Rundschreiben  der  Liga  und  dea 
Berichten  der  Rnndschau  bekannt  sein. 


J 
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Die  homöopath.  Randschaa  ist  flbrigens  ins  Börsenregister 
eingetragen,  so  dass  man  von  ihr  Bücher  beziehen  kann.  Der 
bedeutende  Rabatt,  den  dieselbe  dadurch  geniesst^  soll  der  Liga 
zu  gute  kommen. 


Sitrang  TOm  28.  I.  1904. 

Anwesend  sind  die  Kollegen:  Bastanier,  Oisevius  sen.  und  jun. 
Härtung,  Jäger,  Kleinschmidt,  Kröner,  Windelband,  a«  Q.  Dr. 
Schneider  Nord-Amerika. 

Eoll.  Eieinschmidt  erstattet  den  Kassenbericht.  Als  erfreu- 
liches Zeichen  des  Fortschrittes  ist  zu  erwähnen,  dass  die  Zeit- 
schrift infolge  Zuwachses  an  Abonnenten  ihre  Herstellungskosten 
im  vergangenen  Jahr  selbst  bestritten  hat,  ohne  eines  Zuschusses 
▼on  der  Poliklinik  zu  bedttrfen. 

Der  Vorsitzende  erteilt  dem  Koll.  Eieinschmidt  im  Namen 
des  Vereins  Entlastung  mit  Worten  lebhaften  Dankes. 


Sttznng  TOm  IL  2.  1904. 

Anwesend  sind  die  Herren:  Bastanier,  Borchmann,  Burkhard, 
Dermitcel,  Dammholz,  Gisevius  sen.  und  jun.,  Jahn,  KrSner,  Leuger- 
mann, MflUer-Kypke,  Windelband,  a.  O.  Rechnungsrat  Seckt. 

Herr  Rat  Seckt  legt  dem  Verein  einen  Aufruf  Yor  zur  Grün- 
dung einer  „deutschen  Vereinigung  für  Freiheit  der  Heilkunde  und 
Gesundheitspflege**  und  schliesst  daran  die  Frage,  wie  der  Verein 
resp.  Liga  und  Rundschau  sich  dazu  stellen  wfirden.  Die  Männer, 
welche  die  Grflndung  einer  solchen  Vereinigung  ins  Leben  rufen 
wollten,  hatten  sich  an  Herrn  Seckt  als  die  im  homöopathischen 
Vereinsleben  Berlins  heryorragendste  Persönlichkeit  gewendet. 
Der  Vorschlag  des  Herrn  Seckt  geht  dahin,  dass  die  Liga  durch 
die  Rundschau  sich  der  Sache  annehmen  und  die  homöopath. 
LaieuTereine  dafflr  interessieren  soll. 

Herr  Windelband  erklärt  zunächst  einen  Beitritt  homöopath. 
Ärzte  f&r  unmöglich,  einmal  weil  die  ganze  Vereinigung  haupt- 
Bftchlich  eine  Schutztruppe  für  die  naturheilkundigen  Laienpraktiker 
werden  wfirde,  dann  aber  auch,  weil  die  meisten  Forderungen  der 
Vereinigung  wie  Impfgegnerschaft,  Verbot  der  Vifisektion  für 
Bd.  zxni.  IS 
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die  Ärzte  unanDehmbar  seien.  Er  widerrät  aach,  die  Angdegen- 
heit  an  die  homöopath.  Laienvereine  zu  bringeiii  om  ihr  InteFeBse 
nicht  zu  zersplittern;  die  Liga  könne  sich  statatenmismg  nur 
mit  der  Förderung  der  Homöopathie  befossen.  Diesem  Standpaiikt 
schliessen  sich  alle  folgenden  Redner  an,  obgleich  sie  alle  einen 
energischen  Widerstand  gegen  die  Honopolbestrebangen  der  sogen. 
Schiümedizin  f&r  wanschenswert  halten.  Gisevias  11  and  Dennitsei 
weisen  besonders  darauf  hin,  wie  sehr  die  Freiheit  der  Aosabong 
der  Homöopathie  teils  schon  beschränkt,  teils  direkt  bedroht  ist 
durch  das  Verhalten  der  Schulmedizin  (Standesgesetzgebung  und 
Regierung).  Gisevius  II  weist  auf  die  Ungerechtigkeit  hin,  dass 
die  Ärztekammern  Fortbildungskurse  einrichten  und  fQr  die 
Homöopathie  nichts  tun,  obgleich  doch  auch  die  homöopath. 
Ärzte  ihr  Geld  beisteuern  müssen.  Es  bleibt  trotzdem  bei  der 
ablehnenden  Haltung  der  Ärzte  und  Herr  Seckt  wird  gebeten, 
dieselbe  zum  Ausdruck  zu  bringen  unter  Betonung  der  prinsipieUai 
Sympathie  der  homöopath.  Ärzte  mit  dem  Bestreben,  die  Mono- 
polisierung der  Heilkunst  zu  bekämpfen.  —  Ein  Mitglied  des  Vereins 
hatte  Unterhandlungen  mit  der  Leipziger  Ortskrankenkasse  ange- 
knüpft; es  wurde  deshalb  einstimmig  getadelt  und  sein  Ausschluss 
beschlossen,  falls  es  ihm  nicht  gelänge,  seine  Schritte  rftckgängjg 
zu  machen.  Glacklicherweise  ist  ihm  das  auch  mit  HUfe  des 
Leipziger  Verbandes  gelungen. 


Sitzung  Tom  25.  2.  1904. 

Anwesend  sind  die  Herren  DDr.  Bastanier,  Borchmann,  Damm- 
holz, Gisevius  sen.  undjun.,  Härtung,  Jahn,  Eröner,  Leugermann, 
Windelband,  a.  G.  Herr  Sackt,  Herr  Weymar  und  Sanitätsrat 
Dr.  Zwingenberg. 

Herr  Windelband  bringt  die  Frage  der  Unterzeichnung  des 
bekannten  Reverses  der  Ärztekammer  zur  Sprache  und  hält  eine  ehren- 
wörtliche  Unterzeichnung  desselben  far  eine  Zumutung,  die  zurückge- 
wiesen werden  müsse.  Die  Herren  Bastanier,  Borchmann  u.  Sanitätsrat 
Z  wingenberg  haben  unter  Wahrung  resp.  Bezeichnung  ihrer  Stellung  als 
Homöopathen  unterzeichnet,  weil  sie  glaubten,  dieÄrzteinihremKampf 
gegen  die  Kassen  unterstützen  zu  müssen.  Die  Mehrzahl  der  An- 
wesenden ist  der  Meinung  des  Vorsitzenden.  Es  wird  daher  ein  Antrag 
Kröner  angenommen,  dass  von  vereinswegen  der  Ärztekaomier  erklärt 
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werde»  daas  die  Mitglieder  des  YereiBB  zwar  mit  den  wirteehaft- 
lichen  Bestrebungen  der  Majorität  der  Äntekammer  in  ihrem  Kampf 
gegen  die  Kassen  sich  solidarisch  f&hlen,  es  aber  ablehnen  mflssen, 
uch  einer  Vertragskommission  za  unterwerfen,  da  der  Verein  für 
das  standesgemässe  Verhalten  seiner  Mitglieder  bfirge.  Eine 
Währung  unserer  Selbständigkeit  sei  umso  mehr  nötig»  als  Ärzte- 
kammern wiederholt  den  ungesetzlichen  Versuch  gemacht  haben, 
die  homöopathischen  Ärzte  von  allen  Kassenarztstellen  aussu« 
sehliessen.  Eine  in  diesem  Sinne  gehaltene  Erklärung  ist  unter 
Zustinunung  der  drei  Kollegen,  welche  bereits  unterschrieben  hatten, 
an  die  Ärztekammer  abgeschickt  worden.  Eine  Antwort  darauf 
ist  nicht  erfolgt,  wahrscheinlich,  weil  die  ganze  ReTersangelegenheit 
im  Sande  verlaufen  ist  Eine  Billigung  dieses  Standpunktes  ist 
ftbrigens  in  dem  Verhalten  des  Kriegsministers  zu  erkenneUi 
welcher  den  Sanitätsoffizieren  eine  ehrenwörtliche  Unterzeichnung 
des  Reverses  verboten  hat 

Ein  Kollege  fragt,  was  bei  Myositis  ossificans  zu  tun  seL 
Kollege  Borchmann  empfiehlt  lacto«yegetabile  Kost,  Säuren  Silicea, 
und  Massage;  KolL  Härtung  hält  org.  Säure  fftr  angezeigt. 
Bastanier  betonte,  dass  zwischen  echter  Knochenbildung  und 
blosser  Kalkablagerung,  gegen  welche  die  Säuren  in  Frage  kämen, 
ein  grosser  Unterschied  ist,  und  empfiehlt  deshalb  Phosphor.  — 
Besonders  denkwürdig  wurde  der  Abend  dadurch,  dass  Herr 
Sanitätarat  Zwiogenberg  auf  die  Einladung  des  Vorsitzenden  dem 
Verein  als  Mitglied  beitrat. 


Sitzung  vom  10.  8.  1904. 

Anwesend  die  Herren  DDr.  Bastanier,  Burkhard,  Dammholz, 
Dermitzel,  Gisevius  sen.  und  jun.,  Härtung,  Jahn,  Jäger,  Kröner, 
Leugermann,  Windelband,  a.  G.  Dr.  Kukkulus- Meiningen  und  Herr 
Dr.  Bumbold-Stralsund  als  auswärtiges  Mitglied. 

Die  Sitzung  wurde  mit  Debatten  fiber  die  Bevers- Angelegen- 
heit ausgefflUt. 


Sitzung  vom  84.  S.  1904. 

Anwesend  sind  die  Herren  Drr.  Bastanier,  Burkhard,  Damm- 
holz, Dermitzel,  Gisevius  sen.  und  jun.,  Jäger,  Jahn,  Kröner,  Schwarz, 
Windelband,  a.  G.  Beichardt-Kinu 
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Der  Vorsitzende  yeiüest  den  Bescheid  der  Äntekaomer  Ar 
Berlin  und  Brandenburg,  in  welchem  die  Beschwerde  gegen  den 
RechtsschutsTerein  Berliner  Ärzte  zurftekgewiesen  wird«  (Veri^ 
Sitzung  Yom  14.  1.  1904.)  Femer  teilt  der  Vorsitzende  mit,  daa 
mehrere  Mitglieder  des  sächsischen-anhaltinischen  VereiBs  des 
Antrag  gestellt  haben,  den  Dr.  Hädicke,  welcher  sich  selbst  be- 
zichtigt, die  Gegner  des  Dispensierrechts  informiert  und  anfgehetit 
zu  haben,  aus  diesem  Verein  aasznschliessen  nnd  legt  diesbeiBglidie 
Briefe  TOr.  —  Sr  teilt  femer  mit,  dass  Eoll.  Kleinschmidt  au 
Gesundheitsrücksichten  seine  sämtlichen  Amter  niederlegen  mesi. 
Koll.  Dammholz  fibernimmt  den  Posten  eines  Eassierers,  Baatanier 
das  Amt  des  Schriftfflhrers.  —  Die  Leipziger  Ortskrankenkasse 
wollte  das  ehemal.  homöopathische  Krankenhaas  in  Leipzig  ndetss 
als  Beratungsanstalt  fflr  die  Eassenmitglieder;  EolL  Wapler  hst 
die  Vermietung  zu  diesem  Zweck  in  seiner  Eigenschaft  als  Vor- 
sitzender des  Zentral- Vereins  abgelehnt.  —  Bei  dem  AUgemeiBm 
Stuttgarter  VersicherungsYorein,  bei  welchem  die  Mehrsahl  der 
Mitglieder  unseres  Vereins  gegen  Haftpflicht  Tersichert  sind,  hat 
Eoll.  Dermitzel  in  einer  UnfaUversicherangsangelegenheit  wenig 
Entgegenkommen  gefunden,  im  Gegensatz  zur  Berlins  Vietonsi 
welche  anstandslos  den  Unfall  anerkannt  hat. 

Als  wissenschaftlicher  Teil  folgt  der  Vortrag  des  Eoll.  Danai- 
holz  Aber  die  Hamsymptome  der  hom&opathischen  MitteL  Ak 
Thema  ffir  den  nächsten  Abend  fibernimmt  EolL  Dermitzel  einei 
Vortrag  aber  Differentialdiagnose  zwischen  Appendicitis  nnd  reekts- 
seitige  Adnexerkrankung. 


Sitzing  Tom  14.  4«  1904. 

Anwesend  sind  die  Herren  DDr.  Bastanier,  Dammhob^  Oisenns 
sen.  und  jun.,  Härtung,  Jaeger,  Jahn,  Windelband,  a.  G.  Hen 
Dr.  Eind  aus  Leipzig.  Der  Vorsitzende  yerliest  den  allgemeinea 
Teil  des  Berichtes  des  leitenden  Arztes  des  Mfinchener  bomSop. 
Spitals,  welcher  der  Mfinchener  medizinischen  Wochenschrift  will- 
kommenen Stoff  geliefert  hat»  die  Homöopathie  anzugreifen.  Der 
Anregung  eines  Eollegen,  diesen  kompromittierenden  Auslassangea 
desMOnchenerEollegen,  wie  den  Angriffen  entgegenzutreten,  wirdnickt 
stattgegeben,  da  man  von  der  neuen  Leitung  des  Mfinchener  Spitab 
eine  Besserang  erhofft  und  sich  mehr  davon  tarsprichti  mit  Tat» 
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(im  Berliner  hom.  KrankenhaaB)  als  mit  WorteDi  die,  wemi  sie 
auch  einwandafrei  sind,  Ton  den  (Gegnern  doch  ignoriert  werdra» 
den  Gegnern  gegenttbenntreten. 

Gisevioa  Jon.  weist  auf  die  Verhandlang  der  Ärstekammer  für 
Berlin  und  Brandenburg  hin»  in  welcher  ein  Herr  Ehrhard  wieder 
mal  den  Antrag  gestellt  hatte,  homfiopathische  Ärate  und  Enr- 
pfoscher  von  der  Anstellong  an  Krankenkaasen  aosiascbliessen. 
Brfrenlicherweise  erhoben  einige  allopath.  Kollegen  energisch  Protest 
gegen  diesen  Antrag,  der  Vorsitsende  aber  rfigte  nicht  den  Antrag, 
obgleich  er  doch  eine  schwere,  wenn  auch  ftbliche  Beleidigung 
der  homöopathischen  Ärzte  enthielt.  Gegen  dieses  laxe  Verhalten 
des  Vorsitsenden,  welcher  einen  gesetzwidrigen  Antrag  znr  Debatte 
snliess,  beschliesst  der  Verein  Protest  einzulegen,  um  die  Ärzte- 
kammer daran  zu  gewöhnen^  daas  sie  die  gesetzlichen  Bechte 
ihrer  homBopathischen  Mitglieder  zu  respektieren  habe.  Eine 
Antwort  auf  die  betreffende  Beschwerde  ist  bis  zum  2S.  5.  1904 
noch  nicht  erfolgt  —  KolL  Windelband  bringt  die  Übergriffe  der 
Schullrzte  und  einiger  Sektoren  zur  Sprache,  welche  die  Kinder 
fast  mit  Gewalt  der  Behandlung  ihrer  Privatärzte  entziehen. 
KoU.  Oiaeyius  I  ist  der  Meinung,  dass  man  die  Beschwerde  ftber 
diese  Zustlnde  ruhig  den  andern  Ärzten  überlassen  könne,  welche 
darunter  vielmehr  leiden  als  homöopathische  Ärzte. 
Wissenschaftlicher  Teil. 

Obgleich  Kollege  Dermitiel  verhindert  war,  seinen  Vortrag 
zu  halten,  wurden  trotzdem  die  Debatten  Aber  das  betr.  Thema 
eröftiet;  das  Beferat  darftber  erfolgt  im  niehsten  Sitzungsbericht.. 


Sttni«  Tom  SS.  4.  1904. 

Anwesend  Bind  die  Herren  Bastanier,  Borchmann,  Burkhard, 
Dammholz,  Dermitzel,  Gisevius  sen.  und  jun.,  Jahn,  Lengermann, 
Windelband.  KolL  Windelband  klagt  Aber  mangelhafte  Mitwirkung 
der  Kollegen  an  der  Herstellung  der  Zeitschrift  des  Berliner  V^eins. 
Oiserius  jun.  schlftgt  als  Abhilfe  vor,  das  Beferierwesen  der  aus- 
ländischen litteratur  besser  zu  organisieren. 

Wissenschaftlicher  Teil: 

Vortrag  des  KolL  Dermitzel  über  Differentialdiagnose  zwischen 
Appendicitis-  und  Adnexerkrankungen. 

Nichstes  Thema:  Peritonitis  tuberkulosa,  BeferentDr.  Bastanier 
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DiBkoBsioii:  Eoll.  GiseviiiB  Ben.  erzfthlt  einen  Fafl  nm  Appen- 
dieiÜB,  in  welchem  ein  starker  Drang  nach  unten  den  Verdieht 
erweckte,  dass  siehe  vielleicht  um  eine  Adnexerkranknng  htsdeln 
könnte.  Ein  hervorragender  Gynäkologe  schloss  AdnexerkrudompD 
aus.  Nachdem  die  Patientin  aufgestanden  war,  traten  wieder  heÜge 
Schmenen  auf^  ohne  nachweisbares  Exsudat';  derselbe  Gynlkidoge 
hielt  den  Schmerz  ffir  einen  neurasthenischen  Schmers. 

Gisetius  jun.  Usst  nur  bei  foudroyant  auftretenden  FlUen  md 
bei  grosser  Eiteransammlung  operieren.  Seine  Mittel  sind  Atiopia, 
Bryonia  und  Merc.  corrosivus  und  107o  Belladonnasalbe.  Ke 
allopath.  Opiumbehandlung  hSlt  er  für  falsch,  obgleich  ein  herm* 
ragender  auswärtiger  homöop.  Kollege  dieselbe  empfiehlt  Bä 
Bens  macht  er  Lufteinblasungen. 

Dass  die  Differential-Diagnose  oft  recht  grosse  Schwierigketteii 
machen  kann,  geht  aus  einem  Fall  hervor,  in  welchem  swiu  sdsr 
bekannte  Gynäkologen  Appendicitis  diagnostiziert  hatten,  w&hrad 
ein  dritter  ^eichwertiger  Gynäkologe  die  Sache  als  PerimetritiB  ud 
Neurasthenie  auffasste.  Die  Erscheinung  war  im  Anschluss  an  eilt 
Auskratzung  bei  einer  unverheirateten  Dame  entstanden.  —  Bei 
reiner  Zunge  ist  Appendicitis  immer  auszuschliessen. 

EolL  Windelband:  Dame  erkrankte  mit  Fieber,  Schmers  osd 
Exsudat  in  der  Deocoecalgegend.  Während  diese  ErscheisoogeB 
verschwanden,  traten  Drängen  nach  unten,  Erbrechen,  Bläheackt 
ein  und  die  Menstruation  blieb  aus.  In  der  Gegend  des  r.  Ovariui 
stellte  Herr  W.  einen  kleinen  Tumor  fest,  der  langsam  wodu. 
2  Gynäkologen  wussten  nichts  daraus  zu  machen.  Schliesdick 
stellte  es  sich  heraus,  dass  es  sich  um  die  normale  Schwangerecbaft 
eines  Uterus  bicomis  bandelte,  die  zufälligerweise  mit  einer  Peri- 
typhlitis begonnen  hatte« 

Herr  Borchmann  hat  nie  diagnostische  Zweifel  gehabt, 
wenn  er  den  Fall  von  Anfang  an  beobachten  konnte;  sorgflütige 
Messungen  der  Körpertemperatur  hält  er  für  ein  sicheres  Hifsoittd 
zur  Vermeidung  von  Fehldiagnosen.  Die  häufigen  Recidive  nach 
Perityphlitis  sind  darauf  zurflckzuführen,  dass  noch  Exsudat  zorQck- 
bleibt.  Dasselbe  muss  fortmassiert  werden;  dann  giebts  kdn 
Becidiv  mehr. 
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Sitnuig  TOm  10.  Deiember  1908. 

Vortrag   des   Hemi   Dr.   Härtung    Ober   Harnuntersuchung. 
(Erscheint  ausffihrlich  in  dieser  Zeitschrift.) 


Sitrang  TOm  14.  Jannir  1904. 

Discussion.  Herr  Breustedt  hat  mit  Herrn  Windelband  zu- 
eammen  eine  Frau  mit  Gebärmutterblutnngen  behandelt.  Ustilago 
Pi  hatte  er  bereits  ohne  jeden  Erfolg  gegeben.  Nach  Auskratzung 
nur  Torttbergehender  Erfolg.  Herr  Windelband  gab  darauf  Usti- 
lago 0,  welches  vorzfiglich  wirkte.  Herr  Breustedt  hUt  es  daher 
i&r  dringend  notwendig,  dass  stets  die  Qabengrösse  der  verabreichten 
Kittel  angegeben  werde. 

Herr  Kröner:  Ein  anderes  Mittel,  welches  ihm  auch  nur  in 
Urtinktur  (3x  täglich  5  Tropfen)  Dienste  geleistet  hat,  ist  Apo- 
cynum  cannabinum.  Eine  66jthrige  Frau  mit  grosser  Arrythmie 
and  Herzschwäche  (Klappenfehler  war  nicht  deutlich  nachweisbar) 
hatte  schon  Tor  seiner  Behandlung  Digitalis  yerschiedenfach  ohne 
Erfolg  bekommen.  Es  bestanden  starke  ödemoi  Ascites,  Hydro- 
thoraz.  Apocynum  0,  3x  täglich  6  Tropfen,  brachte  fttr  einige 
Wochen  das  Wasser  TOllständig  zum  Verschwinden  und  schaffte, 
als  es  doch  wiederkehrte,  stets  Erleichterung  fflr  einige  Zeit. 

Herr  Windelband  ist  ebenfalls  mit  der  Wirkung  Ton  Apo- 
cynum, das  er  stets  in  Tinktur  gibt,  sehr  zufrieden. 

Herr  Gisevius  n  lobt  das  Mittel  auch  sehr  und  rtthmt  seine 
appetitanregende  Wirkung.  Die  Amerikaner  geben  oft  viel  grössere 
Dosen,  so  dass  das  Mittel  zugleich  drastisch  wirkt,  man  kommt 
aber  meist  mit  den  kleineren  Gaben  aus. 

Herr  Burkhard:  Bei  Herzschwäche,  sofern  sie  nicht  auf 
Klappenfehlern  beruht»  ist  auch  Crataegus  0  ein  vorzfigliches 
Mittel. 

Herr  Krön  er  berichtet  fiber  einen  Fall  ton  Pericarditis.  Bei 
einer  vierzigjährigen  Frau  trat  im  Anschluss  an  ein  perikardiales 
Exsudat  grosse  Herzschwäche  (der  Puls  verschwand  während  der 
Herzschwäche  ganz)  und  starkes  Ödem  ein.  Colchicum,  das  homöo« 
pathisch  angezeigt  schien,  sowie  Digitalis  in  Infus  (1:200, 
2stflndlich  1  Esslöffel)  versagten  vollständig.  Dagegen  brachte 
Crataegus  0,  8  X  täglich  6  Tropfen,  nach  etwa  fünftägigem  Gebrauch 
eine  kolossale  Diurese  hervor;   die  Frau  wurde  ganz  hergestellt. 


200  ZehMlirift  im  Berlimer  Veiefaiei 

Er  hat  Überhaupt  gefanden,  dase  die  gute  Wirkung  des  Crata^gai, 
speziell  bei  Ödemen,  erst  nach  5 — 8  Tagen  eintritt,  man  darf  dar 
her  das  Mittel  nicht  zu  früh  verlassen. 

Herr  Breastedt  hat  bei  einem  anheilbaren  HerzleideB  groese 
Erleichterung  gesehen  durch  spontane  Blasenbildung  an  den  Unter- 
schenkeln. Die  Ffisse  liefen  anaosgesetzt  and  der  Patient  erfirante 
sich  bis  zu  seinem  Tode  ziemlichen  Wohlseins.  Er  rftt,  dieses 
Vorgang  eTentuell  kanstlich  durch  Blasenpflaster  (statt  der  Sklichen 
Scarifikationen)  herbeizuführen. 

Herr  Bastanier:  Im  Hahnemannian  Montbly  ist  ein  Yortxag 
▼on  Dr.  Bellow  ttber  Nenprflfangen  unserer  Arzneimittel.  Die 
Amerikaner  haben  sich  zusammengetan,  um  diese  Prikfamgen  mit 
Zuhilfenahme  der  modernen  Hilfsmittel  durchzuf&hren.  Der 
springende  Punkt  ist  der,  dass  nicht  eine  unbegrenzte  Zahl  wo 
Prflfem  genommen  wird,  sondern  nur  eine  kleine  Anzahl. 

An  einem  Ort  bildet  sich  ein  Komit^  Ton  allgemefnen  nd 
Speiialtrzten;  die  Oberleitung  hat  stets  ein  allgemeiner  AisL 
Die  Prüfer  werden  vorher  untersucht  und  haben  ihre  Bubjektivsi 
Wahrnehmungen  anzugeben;  darauf  wird  eine  Karenzzeit  inne  ge- 
halten; zu  einem  ihnen  unbekannten  Zeitpunkt  erfolgt  dann  die 
Verabreichung  der  Arznei.  Die  Prflfer  stellen  sich  dem  leitenden 
Arzt  tlgUch  Yor,  der  sie  vorkommenden  Falls  zum  ^ezialistai 
schickt.  Der  leitende  Arzt  stellt  zum  Schluss  das  Protokoll  zu- 
sammen. Es  sind  auf  diese  Weise  schon  mehrere  Mittel  geprift» 
und  es  würde  sich  empfehlen,  die  Arbeiten  durch  Überaetznag 
auch  den  deutschen  Homöopathen  zugftnglich  zu  machen. 


Sltznng  TOm  28.  Jannir  1904. 

Fortsetzung  des  Vortrages  Ton  Herrn  Härtung  aber  Han- 
untersuchung mit  Demonstrationen. 

Diskussion.  Herr  Windelband  sowie  Herr  OiaeTins 
machen  darauf  aufinerksam,  dass  pathologische  Harne  ihre 
charakteristischen  Bestandteile  fast  immer  nachmittags  und  abends 
in  grösserer  Menge  enthalten. 

Herr  Oisevius  n  hat  einen  Diabetiker  mit  7  V^  Zuckergehalt 
durch  Dfihringsche  Diftt  auf  0|8  Vo  heruntergebracht.  Br  beseichnet 
es  Oberhaupt  für  einen  oft  TerhängnisvoUen  Irrtum,  dass  man  die 
Erfolge  der  Diabetesbehandlung  glaubt  nach  den  Zuckerprosentn 
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allein  beurteflen  zu  dflrfen.  Oft  befinden  Bich  die  Patienten  trots 
geringerer  Zuckerabscbeidnog  Bchlecbter  als  Torber. 

Herr  Bnrkbard:  Die  Fälle  sind  sebr  Terscbieden;  in  anderen 
FUlen  Terscbwinden  mit  dem  Zacker  aucb  alle  subjektiten  Be- 
scbwerden. 

Herr  Krön  er  legt  bei  der  Zuckerbebandlung  grossen  Wert 
anf  die  quantitative  Nabrungsbescbränkang.  Die  oft  guten  Erfolge 
des  vegetarisehen  Regimes  (mit  Darreicbung  von  Amylaceen)  erklären 
sieb  nacb  seiner  Aosicbt  dadurcb,  dass  sieb  ein  Vegetarier  kaum 
flberffittem  kann. 

Herr  Härtung:  leb  babe  oft  den  Speiebel  untersucbt,  weleber 
nasderenden  Sauerstoff  entbalten  soll.  Diejenigen  Kranken^  welcbe 
keine  Speicbelverdauung  baben,  weisen  aucb  diesen  Bauerstoff 
Hiebt  auf. 

Herr  Burkbard:  Bei  Pbospbaturie  wirkt  meistens  Galcarea 
carbonica  sebr  sebön;  man  muss  aber  mit  der  Beurteilung  seiner 
Erfolge  sebr  vorsiebtig  seiui  weil  normalerweise  scbon  die  Pbospbat- 
abscbeidung  sebr  scbwankt  Aueb  bei  der  Beurteilung  der  Ham- 
furbe  muss  man  sieb  in  Aebt  nebmen,  weil  aueb  die  Färbung 
grossen  Sebwankungen  unterliegt 

Herr  Härtung:  Man  darf  ttberbaupt  seine  Seblflsse  bei  der 
Hamuntersuebung  nie  auf  ein  einseines  Symptom  aufbauen. 


SHiung  vom  26.  Februar  1904. 

Ein  Kollege  bat  bei  Herrn  Windelband  wegen  Bebandlung 
der  Myositis  ossifieans  angefragt. 

Herr  Borebmann  bält  für  unerlässliebe  Bedingung  ein 
^▼egetarisebes  Regime  mit  Zufubr  von  reieblieber  Obstsäure  und 
absolutes  Alkobolverbot;  von  bomöopatbiseben  Mitteln  käme  vor- 
zugsweise Silieea  in  Betraeht. 

Herr  Zwingenberg  bestätigt  diese  Ansiebt. 

Herr  Härtung  bält  in  diesem  Falle  Ameisen*  oder  Propion- 
säure (D.  S)  far  wertvoll. 


Bitnng  vom  19.  Mai  1904. 

Herr  Bastanier  referiert  über  Bauebfelltuberkolose.    Naeb 
Rose  ist  eine    siebere   Diagnoae   der   ebroniseben  tuberkulösen 
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PeritonitiB  nur  ex  juTantibas  zu  stdlen.  Die  Erankait  iat  aaeli 
demselben  Tiel  häufiger,  als  die  Kliniker  annehmen.  Ein  T«l  der 
Autoren  betrachtet  jede  chronische  Peritonitis  als  taberknlöa, 
andere  unterscheiden  eine  einfache  Peritonitis  von  der  tuberkulösem. 
An  der  Hand  eines  grossen  statistischen  Materials  gibt  Böse  als 
Resultat  der  chirurgischen  Behandlung  26  %  Heilungen  und  15  % 
Dauerheilungen  an.  Bei  innerer  Behandlung  haben  sich  etwa 
33VsVo  Heilungen  herausgestellt  In  Berlin  wird  die  Behandlung 
hauptsächlich  mit  Schmierseife  geffihrt,  in  Strassbui^  yarordsei 
man  meist  Salzbäder.  Einen  besonderen  Wert  legt  Rose  auf 
roborierende  Diät. 

Eine  homöopathische  Statistik  neueren  Datums  ^bt 
Stiegele  (ZentralYereinsversammlung  in  Göln).  Er  hat  die  meisten 
Erfolge  mit  Abrotanum  0  —  Di  erzielt,  während  andere  Kollegen  mit 
diesem  Mittel  nichts  besonderes  erreicht  haben.  Vortragender  hat 
in  einem  Falle  garnichts,  im  andern  Falle  eine  auffalleiide  Ver- 
schlimmerung gesehen.    (Zuruf  des  Dr.  Dammbolz:  Geben  Sie  D'Q 

Zwei  Fälle,  die  Vortr.  behandelt  hat,  weisen  erheblicheres 
Interesse  auf:  Im  ersten  handelte  es  sich  um  ein  Ueines  Kind 
Yon  einigen  Wochen.  Es  hatte  Pneumonie,  danach  Stickhuateii 
durchgemacht;  es  folgten  darauf  Drttsenschwellungen  und  Fieber, 
zugleich  wurde  der  Leib  stärker.  Vortr.  glaubte  fireien  Ergoss 
nachweisen  zu  können,  ein  renommierter  Kinderarzt  bestStigte 
dies  entschieden,  während  ein  anderer  von  rachitischem  Meteoria- 
mus  sprach.  Pat.  wurde  mit  Sulfur  und  Calcarea  phosph.  behandeb 
und  war  nach  4  Wochen  fieberfrei  und  anscheinend  geh^t,  was 
der  Kinderarzt  als  eine  glänzende  Leistung  der  Homöopathie  be- 
zeichnete. Leider  ging  das  Kind  an  einer  Bruchoperation  su 
Grunde.  Dass  bei  der  Sektion  das  Peritoneum  gesund  befunden 
wurde,  spricht  nicht  gegen  die  Richtigkeit  der  Diagnose,  da  sieh 
die  Tuberkelknötchen  resorbiren  können. 

Im  zweiten  Fall,  bei  einem  elfjährigen  Knaben,  musste  Vortr. 
alle  drei  Wochen  die  Punktion  ausfahren,  im  Gkinzen  zehnmaL 
Beim  letzten  Male  empfand  Patient  bei  tieferem  Einstossen  Schmerz 
und  es  entleerte  sich  reiner  Chylus.  Aber  seitdem  bildete  eich 
der  A&cites  nicht  wieder;  Patient  hat  eine  massige  Ansammlung 
Yon  Flüssigkeit  im  Abdomen,  die  aber  nicht  wächst. 

Herr  Windelband  hat  eine  grosse  Reihe  von  Fällen  gesehen. 
Die  Resultate  der  Operation  hält  er  ffir  trostlos;  die  meisten 
operirten  Patienten  hat  er  zu  Grunde  gehen  sehen  und  bat  bei 
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diesen  auch  nicht  ?iel  doreh  homöopathische  Behandlung  erreicht. 
Dagegen  verffigt  er  über  eine  Anzahl  von  AnfSftng  an  homöopathisch 
behandelter  Fälle,  welche  sehr  gute  Resultate  aufwiesen.  Er  hat 
sich  nach  dem  Vortrag  von  Stiegele  eifrig  auf  Abrotanum  ge- 
worfen^  ist  aber  enttäuscht  gewesen.  In  einem  Fall  war  ein  Knabe 
▼on  2^/]  Jahren  bereits  einmal  operiert  worden  ohne  dauernden 
Erfolg.  Es  bestand  hochgradiges  Fieber,  so  dass  die  Aussichten 
sehr  trfibe  schienen.  Herr  W.  gab  Ghininum  arsenicosum  und 
Abrotanum  im  Wechsel  mit  dem  Erfolg,  dass  swar  das  hektische 
Fieber  verschwand;  aber  der  Ascites  zunahm.  Nachdem  Abro- 
tanum längere  Zeit  ohne  Erfolg  gegeben  war,  gab  er  Sulfur  und 
Arsen,  worauf  das  Kind  aufzuleben  begann.  Jetzt  ist  der  Ascites 
fast  verschwunden  und  man  fflhlt  einen  Tumor  der  Milz  und  Leber, 
wogegen  das  Kind  augenblicklich  Aurum  jodatum  erhält 

Ein  sechzehnjähriges  Mädchen  aus  stark  scrophulöser  Familie 
kam  in  die  Poliklinik  mit  hochgradigem  Ascites  und  gleichzeitig 
bestehender  Lungeninfiltration,  zugleich  auch  mit  schweren,  an- 
scheinend auch  tuberculösen  Darmerscheinungen  und  hochgradigem 
Fieber.  Chin.  arsen.  und  Abrotanum  wurden  eingesetzt  und  der 
Erfolg  war  ein  Heruntergehen  des  Fiebers  und  das  Schwinden  des 
Durch&Us.  Damit  war  aber  die  gute  Wirkung  des  Abrotanums 
erschöpft  und  trotz  wochenlangen  Gebrauches  desselben  fand  auf 
den  Ascites  kein  gflnstiger  Einfluss  statt.  Da  derselbe  immer 
hochgradiger  wurde,  drängten  die  Eltern  zur  Konsultation  mit 
einem  Chirurgen,  der  die  Operation  fltr  dringend  nothwendig  er- 
klärte und  sie  auch  vollzog.  Es  fanden  sich  im  Abdomen  grosse 
tuberkulös  entartete  DrDsentumoren  und  Patientin  ging  wenige  Tage 
nach  der  Operation  an  Erschöpfung  zu  Grunde.  —  Mehrere  aller- 
dings schwere  Fälle,  die  er  in  späterem  Verlaufe  sah,  erwiesen 
sich  gegen  Abrotanum  durchaus  negativ.  — 

Einen  sehr  interessanten  Fall  sah  er  in  vorigem  Jahre  in 
der  Poliklinik.  Derselbe  war  bereits  10  Monate  an  einem  colossalen 
Ascites  vom  einem  hom.  Kollegen  behandelt  worden  und  zeigte 
ausserdem  in  den  ersten  Wochen  der  Behandlung  eine  frische 
Hepatisation  der  linken  oberen  Lunge,  die  sich  in  eingen  Wochen 
mit  Phosphor  und  Tart«  stib.  vollkommen  zurfickbildete.  Häufigere 
schwere  Attacken  von  capillärer  Bronchitis  wichen  wiederholt  diesen 
Mitteln.  Der  Ascites,  der  lange  Zeit,  wenn  die  anderen  complici- 
renden  Erscheinungen  es  gestatteten,  mit  Abrotanum  traktirt 
wwdei  erwies  sich  als  durchaus  unzulänglich  dagegen.     Vorüber- 
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gehende  Besserangen  wurden  aber  stets  mit  SoUiir  und 
erzielt^  bis  das  Hidehen  im  Winter  dieses  Jahres  an  einer 
Bronchitis  capillaris  sn  Omnde  ging.  Diesen  Fall,  deaaeo  Vater 
sich  zn  einer  Operation  absolut  nicht  Terstehen  wollte,  noek  nieht 
einmal  zu  einer  Punktion  des  oft  die  grSsste  Athemnoth  Yenv- 
sachenden  Ascites,  habe  er  über  10  Monate  beobachtet  und  dabei 
sich  oft  gewundert,  was  ein  armes  Menschenkind  aoshalteo  kaoL 
Zur  Zeit  hat  er  2  Fille  von  Ascites  taberkulosns  ib  Be* 
handlung,  die  er  zuerst  auch  consequenter  Weise  mit  At 
traktirt  hat,  ohne  einen  wesentlichen  Einfluss  von 
bemerken.  In  beiden  Fällen  hat  er  es  wegen  mangelnden  Er- 
folges aufgegeben  und  behandelt  sie  mit  Sulfor  und  Arsen,  an- 
scheinend mit  guter  Aussicht  auf  Erfolg. 


Nachrnf  an  Dr.  Gnstav  Eleinschmidt 


Am  18.  Mai  d.  J.  ist  unser  langjUiriges  Mitf^ed  nnd 
Kassenverwalter  Dr.  Oustav  Eleinschmidt  an  akuter 
tuberkulöse  verstorben.  Seit  der  Stiftung  unseree  Vereins  dem- 
selben angehörig,  hat  er  in  treuer  PflichterfUlung  die  Kaseen 
geschifte  des  Vereins  und  die  Schriftftthrung  desselben  ansgelbt 
und  ist  bis  auf  wenige  Monate  der  letzten  Zeit  ein  stlndiger  Mit- 
arbeiter an  unserer  Polildinik  gewesen.  Seit  einem  Jahre  etwa 
fing  der  sonst  korpulente  und  kriftige  Mann  an  in  aofUlead« 
Weise  abzumagern  und  zwar  infolge  eines  zutage 
Diabetes  mellitus,  gegen  den  er  im  vorigen  Sommer 
mit  massigem  Erfolge  gebrauchte.  Im  Beginn  dieses  Wioten  fing 
er  an  zu  husten  und  es  zeigte  sich  in  der  rechten  oberen  Longs 
eine  Infiltration  zweifellos  tuberkulöser  Art,  was  auch  die  Sputum- 
Untersuchung  bestätigte.  Eine  Reibe  von  Monaten  verlieC  der 
Prozess  völlig  fieberlos  und  berechtigte  den  Untmrzeichaeten  an 
der  Hoffnung,  dass  die  Affektion  auf  den  ersten  Herd  sieh  be- 
schränken und  ausheilen  wflrde,  zumal  der  Zuckergehalt  ein  sehr 
minimaler  blieb.  Der  Patient  flbte  dabm,  wenn  auch  in  be- 
schränktem Grade,  die  Praxis  aus  und  verbrachte  den  Winter  hier 
in  Berlin   bei   leidlichem  Wohlbefinden,   bis   im  Min  etwft   d« 
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Prozess  doch  erhebliche  Fortschritte  machte  and  aach  den  Kehl- 
kopf befiel  Zu  einer  klimatischen  Veränderang  konnte  er  sich 
lange  nicht  entschliessen,  bis  er  endlich  dem  Drängen  des  Unter- 
zeichneten nachgab  und  sich  entschloss,  nach  Falkenstein  am  Taanus 
zn  gehen.  Hier  traten  aber  bald  hochgradig  fieberhafte  Zustände 
ein,  denen  seine  ohnehin  schon  sehr  geschwächten  Kräfte  nicht  mehr 
widerstanden.  In  wenigen  Wochen  ging  das  Leiden  rapide  dem 
Ende  entgegen,  das  an  dem  anfangs  genannten  Tage  eintrat.  — 
Ist  nun  der  Verstorbene  auch  wissenschaftlich  and  litterarisch 
in  onserm  Vereinsleben  nicht  besonders  hervorgetreten,  so  hat 
er  doch  in  unserer  Poliklinik  und  in  unseren  Vereinssitzungen 
praktisch  unsere  Sache  in  herrorragender  Weise  gestützt  und  die 
Finanz-  —  und  die  Schriftleitung  unsrer  Vereinsgeschäfte  in 
gewissenhafter,  treuer  und  oft  recht  mfthsamer  Pflichterfüllung  und 
mit  tflchtigem,  praktischem  Sinn  lange  Jahre  ausgeführt,  wozu  in 
den  letzten  Jahren  noch  die  Oeschäftsleitung  des  Vereins  selbst- 
dispensierender  preussischer  homöopathischer  Ärzte  und  im  letzten 
Jahre  auch  noch  die  der  deutschen  homöopathischen  Liga  hinzukam. 
Der  Unterzeichnete,  der  am  längsten  mit  dem  Verstorbenen 
zusammengearbeitet,  dem  er  auch  ein  langjähriger  ständiger  Ver- 
treter in  seiner  Praxis  war,  weiss  am  besten  seine  stillen,  aber 
zielbewussten  Arbeiten  für  das  Wohl  des  Berliner  Vereins 
homöopathischer  Ärzte  zu  würdigen  und  verliert  mit  dem  Ver- 
storbenen einen  treuen  und  zuyerlässigen  Mitarbeiter,  dessen  An« 
denken  in  den  Reihen  des  Vereins  treu  weiter  leben  und  noch 
recht  oft  die  Lücke  fühlbar  machen  wird,  die  sein  Scheiden 
hinterlassen  hat 

Windelband. 
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An  die  Mitglieder  des  Yereins 
selbstdispensierender  preuss.  honL  Arzte. 


Eb  ist  wohl  an  der  Zeit,  den  Mitgliedern  obigen  Vereini  da 
Stand  unserer  Abwehr  gegen  die  Terschiedenen  Bestrebungei 
seitens  der  Apotheker  und  Ärzte  gegen  unser  Dispensienrecfat 
zu  beleuchten  und  zugleich  einen  Antrag  wieder  in  Erwigang  n 
ziehen,  der  auf  der  vorjährigen  ordentlichen  QeneraWersammhmg 
eingebracht,  aber  abgelehnt  wurde,  nämlich  den,  den  Verein  ia 
einen  solchen  aller  preussischen  hom.  Ärzte  umzuwandeln.  Wai 
den  ersten  Punkt  betrifft,  so  habe  ich  in  der  Torjährigen  Oencnl- 
▼ersammlung  meine  im  Juni  vorigen  Jahres  an  den  Herrn  Minister 
eingereichte  Eingabe  verlesen,  in  welcher  ich  den  Rechtsatandpunkt 
betonte,  nach  welchem  das  Reglement  von  1843  absolut  als  Oeseti 
anzusehen  sei,  weshalb  also  eine  Änderung  desselben  nicht  anden 
herbeigeführt  werden  könne,  als  durch  die  3  gesetzgebend« 
Faktoren,  die  Regierung,  das  Herren-  und  das  Abgeordnetenhaos. 
Ich  betonte  diesen  Standppnkt  in  der  Eingabe  deshalb,  weil  is 
der  Unterredung,  welche  ich  mit  dem  vortragenden  Rat  des  betr. 
Ressorts  über  die  Angelegenheit  hatte,  von  demselben  angedeutet 
worden  war,  der  jetzige  Herr  Minister  vindizire  eich,  ebenso  wie 
Herr  Bosse,  das  Recht,  an  dem  Reglement  zeitgemässe,  bez.  passend  e^ 
scheinende  Änderungen  vornehmen  zu  können,  weil  es  dersdbe 
nur  als  eine  Königliche  Verordnung  ansähe,  die  durch  KOniglichai- 
bez.  Regierungsbeschluss  geändert  werden  könne.  Das  HinfiUlige 
dieser  Ansicht  erhellt  aus  dem  Umstände,  dass  das  Reglement 
ausdrücklich  auf  Königlichen  Befehl  in  die  Gesetzsammlung  des 
Jahres  1644  aufgenommen  worden  ist  und  als  vor  dem  Jahre  1848 
erlassen,  Gesetzeskraft  erlangt  und  behalten  hat.  Die  Gutachten 
einer  Reihe  namhafter  Juristen  bestätigen  diese  Au&asung.  — 
In  jener  Eingabe  habe  ich  ferner  die  Unmöglichkeit  bewiesen,  in 
der  jetzigen  Zeit  nur  den  Apothekern  die  Anfertigung  uad 
Dispensation  homöopathischer  Arzneien  anzuvertrauen  bez.  sie  den 
homöopathischen  Ärzten  zu  entziehen,   weil  genau  so,   wie  zir 
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Zeit  der  Emanation  des  Reglements,  dieser  Stand  das  dadurch  in 
ihn  gesetzte  Vertrauen  nicht  rechtfertige.  Ich  hatte  dem  Herrn 
Hinister  ausser  einer  grossen  Beihe  in  den  Vorjahren  begangener 
geradezu  haarsträubender  Fälschungen  den  Nachweis  solcher  aus 
neuester  Zeit  versprochen,  bez.  zur  Verfügung  gestellt  und  habe 
ihm  in  der  Tat  im  Anfang  August  vorigen  Jahres  eine  Reihe  von 
groben  Fälschungen  von  den  Jahren  1896 — 1903,  nämlich  81  aus 
allen  Teilen  der  Monarchie,  und  ferner  auf  Grund  der  im  Jahre 
1904  angestellten  88  Recherchen  mit  genauen  Untersuchungsbelägen 
und  unter  Beifftgung  der  gelieferten  Präparate,  die  auch  aus  allen 
möglichen  Teilen  des  Königreichs  Preussen  bezogen  waren,  das 
Resultat  mitgeteilt,  dass  von  den  88  Proben  sich  67  als  unbrauch- 
bar und  unrichtig,  bez.  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  sogar  als  direkte 
betrügerische  Falsifikate  erwiesen. 

Auf  beide  meiner  Eingaben  habe  ich  vom  Herrn  Minister  eine 
Antwort  bis  dato  noch  nicht  erhalten,  wohl  aber  durch  Nachfragen 
bei  dem  Referenten  im  Ministerium  die  Mitteilung  erhalten,  dass 
die  Regierung  sich  in  der  beregten  Angelegenheit  mit  den  Bundes- 
regierungen in  Verbindung  gesetzt  habe,  besonders  also  wohl  mit 
denjenigen,  die  bisher  die  Dispensierfreiheit  gewähren,  speziell  also 
der  hessischen,  Bremen  und  einigen  sächsischen  Herzogtümern,  von 
dem  Dezernenten  des  Ministeriums  aber  die,  dass  die  Angelegenheit 
zur  Zeit  ruhe.  Bei  dieser  Gelegenheit  verfehlte  ich  nicht,  diesem 
Herrn,  der  übrigens  inzwischen  in  den  Ruhestand  getreten  ist, 
die  Mitteilung  zu  machen,  dass  die  Grossherzoglich  hessische  Re- 
gierung ihren  Erlass  vom  Sommer  1903,  wonach  vom  1.  Jan.  1904 
die  Dispensierfreiheit  der  hom.  Ärzte  aufgehoben  werden  sollte, 
auf  Antrag  der  zweiten  Kammer  des  hessischen  Landtages,  der 
fast  einstimmig  auf  eine  von  40  000  Unterschriften  bedeckte  Petition 
(Hessen  zählt  1  Million  Einwohner)  durchgegangen  war,  —  zurück- 
genommen habe.  Dieser  Erfolg  hat  wohl  nicht  zum  Mindesten  auf 
die  EntSchliessung  unseres  Ministeriums  beigetragen. 

Dieser  Erfolg  weist  aber  vor  allem  zur  Evidenz  darauf 
hin,  welchen  Eindruck  ein  geschlossenes  Zusammenwirken  aller 
beteiligten  Elemente  erzielen  kann  und  wird.  Er  weist  mit  Recht 
darauf  hin,  dass  die  homöopathischen  Ärzte  das  ihnen  zur  Ver- 
fügung stehende  grosse  Kontingent  ihrer  Anhänger  stets  in  allen 
die  Homöopathie  betreflFeuden  Fragen  sammeln  und  allert  halten 
müssen,  eine  Möglichkeit,  die  durch  die  im  vorigen  Jahre  ge- 
gründete  homöopathische  Liga   am  besten  verwirklicht  wird  und 


308         ZeitMhrift  det  BerÜBer  Ytntam  homOopathiBoto  Aento. 

die  aach  in  Prenssen  in  Kraft  treten  wird  und  nnss,  wenn  m  n 
um  weitere  Angriffe  auf  unsere  Sache  und  unsere  Rechte  hande 
m5gen   sie  nun  von  einer  Seite  kommen,  Ton  welcher  sie  wtUfi 

Die  Angelegenheit  unserer  Abwehr  wird  nun  in  der  ¥o\ 
weiter  im  Auge  behalten  und  die  Mitglieder  des  Vereins  auf  d« 
Laufenden  erhalten  werden. 

Die  totsten  Ausfahrungen  fahren  nun  gleich  auf  die  B 
leuchtung  des  iweiten  PunkteSi  nämlich  die  Umwandlung  d( 
Dispensiertereins  in  einen  sämtlicher  preussischer  hom.  Arzte  U 

Abgesehen  davon,  dass  die  grösste  Mehrzahl  aller  preusuadic 
Ärzte  das  Dispensierrecht  hat  und  naturgemäss  erstrebt,  also  ik 
Vereinigung  stets  das  Dispensierrecht  und  seine  Erhaltung  i 
ihre  erste  Aufgabe  ansehen  wird,  dOrfte  es  zweckmässig  seil 
auch  diejenigen  Kollegen  zu  dem  Verein  heranzuziehen,  die  4i 
Dispensierrecht  nicht  besitzen,  weil  die  Vorgänge  der  jOagste 
Zeit  so  recht  zeigen,  dass  eine  geschlossene,  fest  zusammenhalteni 
Gruppe  viel  leisten  kann,  wenn  sie  alle  ihre  Kräfte  sammdt  m 
in  Anspruch  nimmt.  Dabei  ist  zu  beracksichtigen,  dasB^  fi 
deutsche  Homöopathie  zum  grössten  Teil  durch  preussische  Änt 
vertreten  wird,  und  dass  ein  Zusammenwirken  aller  ihrer  Kifft 
unserer  Sache  zugute  kommen  muss,  ein  Zusammenwirken,  di 
naturgemäss  auf  unsere  Regierung  einen  umso  wirksainn 
Eindruck  bei  ihren  EntSchliessungen  machen  wird,  je  kompiUi 
und  einiger  es  ist.  —  Wir  möchten  daher  die  Kollegen  des  Y(t 
eins  ersuchen,  den  bei  der  nächsten  in  Luzern  stattfindenta 
Generalversammlung  neu  wieder  einzubringenden  Antrag  mit  aihi 
Kräften  zu  unterst&tzen  bezw.  ihn  zur  Annahme  zu  bringen. 

Zugleich  mache  ich  den  Mitgliedern  die  traurige  MittdloK 
dass  unser  verdienter  Vereins-Kassierer  und  -SchriftfOhrer,  Her 
Dr.  Kleinschmidt,  verstorben  ist 

Alle  den  Verein  angehenden  Schriftsachen,  GeldsmidHOgoi 
Meldungen  etc.  sind  von  jetzt  ab  an  Herrn  Dr.  Bastanier,  Berlin  MV. 
Bathenowerstrc  72,  zu  richten. 

Dr.  Windelband,  Vorsitiender. 
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Die  Homöopathie  in  Bayern. 

Ein  Beitrag  zum  Kapitel  der  Geistesfreiheit  in  Deutchland. 
Von  Dr.  Kroner-Potsdam  und  Dr.  F.  Giserlas-B erlin. 


Die  bomöopathischen  Ärzte  Deutschlands  sehen  sich  genötigt, 
die  folgenden  Ausführungen  der  Öffentlichkeit  zu  übergeben.  Sie 
tun  dies  mit  grosser  Überwindung,  allein  sie  sehen  keinen  anderen 
Weg,  um  in  denselben  dem  falschen  und  unsinnigen  Zerrbilde  ent- 
gegenzutreten, welches  die  Vertreter  der  Schul-  und  Staatsmedizin 
Ton  der  homöopathischen  Heilmethode  entworfen,  mit  Hilfe  der 
ihnen  offenstehenden  Machtmittel  verbreitet  und  mit  der  ganzen  Fülle 
staatlich  approbierter  Autorität  vertreten  haben,  um  gegen  die  un- 
erhörte Ehrabschneidung  das  öffentliche  Gewissen  wachzurufen, 
eine  Ehrabschneidung,  die  sich  berufene  Hüter  des  ärztlichen 
Standes  erlaubt  haben  in  einem  Lande,  wo  die  mangelnde  Ehren- 
gesetzgebung einen  anderen  Weg,  sich  das  Recht  zu  erkämpfen, 
ausschliesst,  eine  Ehrabschneidung,  die  so  gefasst  ist,  dass  die 
Beschreitung  des  gerichtlichen  Weges  nicht  möglich  ist. 


L  Die  Homöopathie  in  der  bayrischen  Kammer. 

Bereits  vor  zwei  Jahren  ist  in  Bayern  die  Homöopathie  der 
Gegenstand  heftiger  Anfeindung  gewesen.  Der  Abgeordnete  von 
Landmann  hatte  die  Regierung  ersucht,  an  einer  bayrischen 
Universität  einen  Lehrstuhl  für  Homöopathie  zu  errichten,  der 
Minister  hatte  darauf  geantwortet,  dass  sich  die  medizinischen 
Fakultäten  einstimmig  dagegen  erklärt  haben;  er  werde  aber  die 
Sache  von  Amtswegen  wieder  aufnehmen. 

Am  20.  Juni  1902  wurde  der  Antrag  wiederholt  und  vom  Ab- 
geordneten von  Landmann  ausführlich  begründet.  Er  bedauere 
die  ablehnende  Stellung  der  Fakultäten  auf's  Tiefste,  weil  die 
Bd.  xxiu.  14 
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Herren,  die  hier  mit  dezerniert  haben,  in  der  Hauptsache  keine 
Kenntnis  Yon  der  Homöopathie  haben.  Er  werde  sich  wohl  nicht 
irren,  wenn  er  annehme,  dass  keiner  der  Herren,  welche  die  Heil- 
kunde lehren  und  praktisch  ausüben,  sich  mit  der  praktischen 
Homöopathie  beschäftigt  habe,  und  dass  die  Chemiker  und  Phar- 
makologen,  die  hier  mitsprechen,  ebensowenig  davon  verstSndeiL 
Die  Homöopathie  stehe  vollständig  auf  wissenschaftlichem  Boden 
und  habe  sich  das  Bürgerrecht  in  der  Medizin  durch  eine  handert- 
j&hrige  Wirksamkeit  erworben.  Man  möge  sich  zur  HomoopnUüe 
stellen,  wie  man  wolle,  man  solle  doch  soviel  Anstandsgefühl  haben, 
dass  man  eine  Disziplin,  die  so  viele  Anhänger  im  Volke  und  n 
viele  Ärzte  in  ihren  Reihen  habe,  nicht  anders  behandle,  ale  irgend 
eine  andere. 

Der  Kultusminister  v.  Landmann  antwortete  darauf,  danser 
durch  Ministerialerlass  vom  26.  Jan.  1901  die  bayrischen  medin- 
nischen  Fakultäten  zu  einer  nochmaligen  Prüfung  der  Angelegenheit 
aufgefordert  habe,  dass  diese  sich  wieder  auf  den  ablehnendei 
Standpunkt  gestellt  und  erklärt  haben,  dass  die  Homöopathie  kene 
Wissenschaft  sei.  Sie  protestieren  gegen  die  Errichtung  einer 
eigenen  Professur  für  dieses  Fach  oder  auch  nur  gegen  die  Er- 
teilung eines  Lehrauftrags.  „Ich  habe  nicht  unterlassen,  di« 
Fakultäten  darauf  hinzuweisen,  dass  in  Amerika  ja  eine 
besondere  medizinische  Universität"^)  für  die  Pflege  der 
Homöopathie  bestehe,  und  habe  sie  aufgefordert,  dieb^ 
treffenden  Einrichtungen  zu  studieren.  Es  ist  aber 
dieser  Hinweis  ohne  Erfolg  geblieben.''  Ein  eingefordertes 
Gutachten  des  Obermedizinalrats  Dr.  von  Grashey  lastet  in  der 
Hauptsache:  Die  Heilmethode  Hahnemanns  stammt  aus  dem  Ende 
des  18.  und  dem  Anfang  des  19.  Jahrhunderts,  aus  einer  Zeit, 
in  welcher  die  Medizin  noch  sehr  im  Argen  lag  und  von  natni- 
philosophischen  Doktrinen  und  Systemen  beherrscht  wurde.  . . . 
Hahnemann  hat  unstreitig  das  Verdienst,  eine  einfachere, 
rationelle  und  schonendere  Anwendung  der  Arzneimittel 
eingeführt  zu  haben  auf  Grund  sorgfältiger  Beobachtang 
der  Krankheitserscheinungen  und  Wirkung  der  einzelnen 
Arzneimittel  auf  den  gesunden  Menschen.  Trotzdem  bnn 
man  heutzutage  nach  Ablauf  eines  Jahrhunderts  seit  HahnemannB 
Auftreten  mit  Sicherheit  sagen,  dass  das  Axiom  der  HiHBöopathen 


*)  In  Wahrbeit  sind  es  etwa  20. 
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ebenso  unhaltbar  und  unwiasenacbaftlich  war,  wie  das  der  Allo- 
pathen, und  dasB  die  tatsächlichen  Fortschritte  der  Medizin  von 
keiner  der  beiden  Schulen  ausgingen,  sondern  dem  regen  An- 
schluss  der  Medizin  an  die  exakten  Naturwissenschaften  zu  ver- 
danken ist Die  moderne  Medizin  ist  weder  Allopathie  noch 

Homöopathie.  Die  sogenannte  Allopathie  ist  Ungst  verschwunden 
and  auch  die  Homöopathie  hat  vom  wissenschaftlichen  Standpunkt 

«US  betrachtet  keine  Existenzberechtigung  mehr Auf  den 

deutschen  Hochschulen  wird  weder  Allopathie  noch  Homöopathie 
gelehrt,  sondern  wissenschaftliche  Medizin,  und  keinem  Dozenten 
einer  deutschen  medizinischen  Fakultät  fällt  es  ein,  sich  Allopath 
oder  Homöopath  zu  nennen.  Einen  Lehrstuhl  für  Allopathie  zu 
errichten,  wäre  ebenso  lächerlich,  wie  die  Errichtung  eines  solchen 
f&r  Homöopathie;  beide  gehören  der  Geschichte  der  Medizin  an,  denn 
4er  Standpunkt  beider  ist  heutzutage  glücklicherweise  überwunden. 

Am  27.  Juni  kam  der  Antrag  v.  Landmann  zur  Debatte. 

Zunächst  sprach  dagegen  der  Abgeordnete  Dr.  Hauber. 
Wir  können  seine  Ausführungen  hier  übergehen,  weil  sie  alle  in 
•dem  nachstehend  zu  besprechenden  Aufsatz  des  Prof.  Kunkel 
wiederkehren.  Aber  ein  vorgebrachter  Grund  ist  doch  so  klassisch, 
4a8s  wir  ihn  unsern  Lesern  nicht  vorenthalten  können.  „Wenn 
ich  noch  Zweifel  über  die  Opportunität  des  Antrages  Landmann 
im  gegenwärtigen  Augenblicke  gehabt  hätte,  so  hat  mich  darüber 
eine  homöopathische  Zeitung  selbst  aufgeklärt.  Im  preussischen 
Abgeordnetenhaus  wurde  am  25.  April  1.  J.  die  Frage  eines  mass- 
gebenden Buches  für  .homöopathische  Fharmacognosie  behandelt. 
Der  BegieruDgskommissar  sagte  dort,  dass  aus  der  Yerschieden- 
artigkeit  des  Inhalts  der  beiden  vorliegenden  Bücher,  die  geprüft 
werden  sollen,  hervorgeht,  dass  die  Übereinstimmung  unter  den 
»Homöopathen  keineswegs  derart  ist,  wie  dies  notwendig  wäre,  um 
einem  der  vorgelegten  Bücher  offiziellen  Charakter  zu  geben.  Das 
ganze  homöopathische  Gebäude,  das  auf  der  festen  und  unverrück- 
baren Norm  der  Urtinkturen  aufgebaut  ist,  hat  also  vor  dem 
preussischen  Abgeordnetenhause  und  dem  Vertreter  des  preussischen 
Kultusministeriums  nicht  bestehen  können,  also  ist  es  ganz  klar, 
dass  jene  Urtinkturen  Trugschlüsse  sind,  die  z.  Z.  den 
Kranken  in  die  Hände  gegeben  werden.^ 

„Köstlich!  Also  weil  das  Arzneibuch  des  Deutschen  Apo- 
thekervereins seine  frischen  Arzneipflanzen  mit  Alkohol  mazeriert 
ond   dann  auspresst;  während  Dr.  Schwabe  zuerst  auspresst,  und 

14* 
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dann  Alkohol  zusetzt  (die  Darstellang  der  Tinkturen  aus  trockenen 
Pflanzen,  sowie  die  Verreibungen  bleiben  von  dem  Streit  an- 
berührt) —  deshalb  ist  die  ganze  Homöopathie  ein  Trngschloss! 
Wirklich  klassisch!  Die  homöopathischen  Ärzte  sehen  diesem 
Apothekerstreit  in   höchster  Seelenruhe  zu. 

Abg.  Sir  empfiehlt  den  Antrag  v.  Landmann.  Er  weist  dar 
rauf  hin,  dass  in  Amerika  an  25  Universitäten  homöopathische 
Lehrstühle  bestehen  und  die  Amerikaner  doch  in  keiner  Wäse 
als  rückständig  zu  bezeichnen  sind.  Es  praktizieren  dort  aber 
500U  homöopathische  Ärzte.  Übrigens  habe  früher  ein  Lehrstuhl 
für  Homöopathie  an  der  Universität  München  bestanden.  1858 
wurde  Prof.  Buchner  mit  der  Würde  eines  Professors  der  Ho- 
möopathie betraut.  Seit  1879  ist  dieser  Lehrstuhl  leider  nicht 
wieder  besetzt.  Bu ebner  war  es  zu  danken,  dass  die  Homöo- 
pathie in  ganz  Deutschland  den  besten  Klang  erhielt  und  dass 
Tausende  und  aber  Tausende  durch  dieses  System  Hilfe  ge- 
funden haben. 

Das  Schlusswort  erhält  der  Antragsteller,  Abg.  v.  Landmann: 
Es  ist  hier  wohl  nicht  das  Forum,  wo  diese  Sache  ausgetrageB 
werden  kann;  es  fehlt  mir  hier  absolut  das  Zeug  dazu,  die  Sache 
wissenschaftlich  zu  begründen,  wie  es  von  Dr.  Hauber  versucht 
wurde.  Aber  das  eine  ist  mir  klar,  dass  Dr.  Hauber  sich  bisher 
ängstlich  gehütet  hat;  sich  mit  der  Homöopathie  praktisch  abzu- 
geben, sonst  hätte  er  unmöglich  solche  Behauptungen  aufstelien 
können.  Es  ist  eine  bekannte  Praxis,  die  Homöopathie  möglichst 
lächerlich  zu  machen.  Es  ist  das  ein  Kr&ftstück  der  Allopathen, 
aber  damit  wird  die  Sache  nicht  besser  gemacht»  die  Hauptprobe 
soll  am  Krankenbett  gemacht  werden;  solche  Sachen  werden  nicht 
mit  Worten  gemacht.  Der  Minister  hat  jüngst  Outachten  über  die 
Frage  eingefordert.  Von  Seite  der  medizinischen  Fakultäten  worde^ 
wie  wir  hören,  der  Antrag  auf  Errichtung  eines  homöopathischoi 
Lehrstuhls  um  deswillen  abgelehnt,  weil  diese  Disziplin  nicht  auf 
wissenschaftlichem  Boden  stehe.  Ich  habe  alle  Achtung  vor  den 
medizinischen  Fakultäten,  aber  so  weit  kann  dieselbe  nicht  gehen, 
dass  ich  nur  das  als  Wissenschaft  anerkennen  kann,  was  das 
„Imprimatur^  der  Universitäten  hat.  Es  gibt  eine  Reihe  von 
Wissenschaften,  die  sich  erst  im  Laufe  der  Zeiten  zu  einer  Fakul- 
tät hinaufschwingen,  und  wir  haben  eine  Reihe  von  Beispielen,  dass 
gerade  aus  dem  Volke  heraus  sich  die  wichtigsten  Heilgrundsätze 
erst  entwickelten  und  dann  später  von  den  Universitäten  als  System 
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aDgenommeD  worden  sind.  Aber  selbst  wenn  man  sich  auf  den 
Standpunkt  stellen  wollte,  dass  nur  das  als  Wissenschaft  gilt,  was 
auf  den  Uniyersitäten  gelehrt  wird,  so  würde  auch  yon  diesem 
Standpunkt  aus  die  Homöopathie  als  Wissenschaft  zu  betrachten 
sein.  Ich  habe  schon  neulich  erwfthnt,  dass  die  Homöopathie  auf 
den  amerikanischen  Universitäten  volles  Bürgerrecht  hat  und  dass 
sie  dort  seit  einer  Reihe  von  Jahren  schon  gelehrt  wird.  Amerika 
hat  25  homöopathische  Lehrstühle  auf  den  Universitäten,  in  Summe 
praktizieren  12,000  staatlich  approbierte  homöopathische  Ärzte,*) 
eine  Reihe  von  Polikliniken  bestehen;  es  geht  überhaupt  daraus 
hervor,  dass  Amerika  das  einzige  Land  ist,  in  dem  der  Ausübung 
und  Mehrung  der  Homöopathie  gegenüber  keinerlei  Schranken  in 
Eontrolle  und  künstlicher  Niederhaltung  durch  den  Einfluss  der 
staatlichen  Behörden  sich  befinden.  Nun  hat  auch  Herr  Ober- 
medizinalrat Dr.  V.  Grashey  sich  gutachtlich  geäussert.  Bei  aller 
Hochachtung  und  Wertschätzung,  die  ich  für  diesen  Herrn  habe, 
kann  ich  gleichwohl  auch  ihm  nicht  die  Palme  reichen.  Er  hat  sich 
u.  a.  dahin  geäussert,  dass  die  sogenannte  Allopathie  längst  ver- 
schwunden ist  und  auch  die  Homöopathie  habe,  vom  wissenschaft- 
lichen Standpunkt  aus  betrachtet,  keine  Existenzberechtigung  mehr. 
Ja  m.  HH.,  daraus  folgt  zunächst,  dass  nach  Ansicht  des  Herrn 
Obermedizinalrates  jedenfalls  die  Homöopathie  einmal  einen  wissen- 
schaftlichen Standpunkt  eingenommen  hat,  sonst  könnte  er  nicht 
davon  reden,  dass  sie  keine  wissenschaftliche  Existenzberechtigung 
mehr  habe;  es  folgt  daraus  weiter,  dass  auch  die  Allopathie  nicht 
mehr  auf  dem  Standpunkt  der  Wissenschaft  steht.  Es  ist  natür- 
lich sehr  unangenehm  für  alle  die  vielen  Herren  Allopathen,  zu 
erfahren,  dass  sie  nicht  mehr  auf  einem  wissenschaftlichen  Stand- 
punkt sich  befinden.  Ich  muss  es  aber  diesen  Herren  über- 
lassen, sich  deshalb  mit  ihrem  Kollegen  Herrn  Obermedizinalrat 
y.  Grashej  auseinanderzusetzen.  Derselbe  sagt  dann  weiter:  Auf 
den  deutschen  Hochschulen  wird  weder  Allopathie  noch  Homöo- 
pathie gelehrt,  sondern  wissenschaftliche  Medizin.  Ja  m.  HH.,  da 
kommt  die  Frage,  was  ist  Medizin?  Das  ist  ja  eben  der  circulns 
▼itiosus.  Diese  Herren  stehen  nach  meiner  Anschauung  eben  auf 
dem  Standpunkt  der  alten  Scholastiker.  Die  alten  Scholastiker 
haben  gesagt:  Was  nicht  im  Aristoteles  steht,  ist  nicht  richtig^ 
and   die*  Neuscholastiker,   wozu  ich   die  Anhänger   der  Allopathie 

*)  Die  genaueren  nach  offtnellen  Quellen  angegebenen  Zahlen  s.  weiter 
unten. 
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rechne,  sagen :  Nur  was  in  unseren  Lehrbfichem  steht,  ist  Wissen» 
Schaft,  was  nicht  darin  steht,  ist  keine  Wissenschaft.  Da  macht 
man  sich  die  Sache  möglichst  leicht  und  einfach,  aber  damit  wird 
die  Sache  doch  nicht  wissenschafüich  begrändet.  Es  ist  merk- 
würdig, ab  und  zu  kann  man  von  diesen  Herren  hören:  Ignoramua 
et  ignorabimus;  man  geht  sogar  so  weit,  zuzugestehen,  daas  alles 
Wissen  Stückwerk  ist,  aber  in  dem  Augenblick,  wo  es  sich  darom 
handelt,  auch  die  Probe  darauf  zu  machen  und  zuzugestehen,  dass 
auch  das  eigene  Wissen  Stückweik  ist,  da  schweigt  aHes;  imOegea- 
teil,  man  sagt,  wir  haben  allein  das  Yolle  Wissen.  Ich  halte  diesen 
Standpunkt  nicht  für  richtig,  insbesondere  nicht  wissenschaftlich 
richtig.  Nun  sagt  Dr.  v.  Qrashey  weiter,  er  nehme  den  Stand» 
punkt  ein,  es  gibt  weder  AUopathie  noch  Homöopathie,  um  Am 
Kamen  handelt  es  sich  ja  gar  nicht,  sondern  lediglich  darum,  in 
welcher  Weise  die  Schulmedizin  heilt.  Ich  gebe  ja  gerne  zu,  es 
gibt  eine  ganze  Reihe  von  Ärzten,  welche  sich  auf  ein  Minimum 
der  Abgabe  von  Arznei  beschränken.  Nun  liegt  das  Wesen  der 
Homöopathie  nicht  im  Weniggeben,  sondern  die  Grundsatze  der 
Homöopathie  sind  so  fundamental  verschieden  von  jenen  der  Allo- 
pathie, dass  ich  gar  keine  weiteren  Worte  zu  verlieren  brauche  ffir 
jene  Heren,  die  die  Sachen  überhaupt  kennen.  Es  läge  nahe,  den 
Herrn  Obermedizinalrat  zu  fragen,  auf  welchem  Standpunkt  steht 
eigentlich  die  jetzige  sogenannte  moderne  medizinische  Wissen- 
schaft. Wenn  sie  einen  Titel  führen  soll,  so  ist  es  wohl  der  der 
Bakteriologie.  Ich  bin  weit  entfernt,  mich  in  diesen  Streit  einzu- 
mischen, erstens  weil  es  mein  Amt  nicht  ist,  und  zweitens  ver- 
stehe ich  auch  die  Sache  nicht  genügend.  Aber  ich  will  doch 
bemerken,  dass  es  auch  im  Lager  der  Allopathen  Leute  gibt,  welche 
wesentliche  Bedenken  gegen  diese  moderne  Richtung  haben,  wo- 
nach jetzt  alle  diese  Krankheitserreger,  wie  es  heisst,  ad  ocnlos 
demonstriert  werden.  Ich  möchte  da  eine  Stimme  und  zwar  nicht 
eine  aus  dem  homöopathischen,  sondern  aus  dem  allopathischen 
Lager  bekannt  geben,  welche  sich  mit  der  Frage  der  Bakteriologie 
beschäftigt.  Da  heisst  es:  „Abgesehen  davon,  dass  von  vornherein 
gar  nicht  einzusehen  ist,  warum  das  gefrässige  Gteschleeht  der 
Bazillen  mit  seiner  unheimlichen  Vermehrungskraft  und  mit  der 
Leichtigkeit,  mit  der  es  angeblich  in  unseren  Körper  drmgen  kann, 
nicht  schon  von  Anbeginn  der  Zeiten  alle  Lebewesen  längst  auf- 
gefressen und  vernichtet  haben  sollte  (Sehr  guti  rechts),  lange 
bevor  man  ihre  gefährliche  Existenz   auch  nur  ahnte,   abgesehen 
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davODy  dass  gar  nieht  einzusehen  ist,  wie  ein  Mensch,  dem  diese 
gefährlichen  Dinger  einmal  in  den  Leib  gekrochen  sind,  wieder 
von  ihnen  sollte  genesen  können,  da  es  ja  jeder  Logik  widerspricht, 
dass  ein  kranker,  geschwächter,  am  Rande  des  Grabes  sozusagen 
stehender,  sagen  wir  Typhus-  oder  Cholerakranker  mit  Myriaden 
von  Basillen  schliesslich  fertig  wird,  d.  h.  genest,  während  er  in 
gesunden  Tagen,  als  die  vermeintliche  Invasion  dieser  Dinger  er- 
folgte, einigen  lumpigen  Exemplaren  erlag,  und  davon  so  schwer 
krank  wurde;  abgesehen  davon,  dass  die  ganze  Bazillenlehre  in 
ihrem  ganzen  Ausbau  immer  komplizierter  und  verwickelter  wurde, 
weil  man  ihre  Unzulänglichkeit  fühlte,  so  dass  man  heute  nicht 
mehr  die  Bazillen,  sondern  deren  „Stoffwechselprodukte'  als  das 
bedenkliche  «Item*^  ansieht.^  Der  betr.  Herr,  der  so  schreibt,  ist 
der  kaiserliche  Sanitätsrat  Dr.  Ullersberger  in  Strassburg;  er 
kommt  zu  dem  Schluss,  dass  hier  offenbar  Ursache  mit  Folge  ver- 
wechselt ist  Ich  stehe  der  Sache  selbst  fem  und  es  würde  mich 
nur  freuen,  wenn  der  Weg,  den  die  Wissenschaft,  die  Fakultäten 
wollen  wir  sagen,  jetzt  betreten,  zu  einem  Resultat  führt.  Das  ist 
kein  Zweifel,  wenn  der  Weg,  den  die  Fakultät  einschlägt,  der 
richtige  ist,  dann  muss  er  auch  folgerichtig  die  richtigen  Resultate 
zeitigen.  Dann  wird  alles  andere  verschwinden,  es  wird  sich  die 
Homöopathie  und  überhaupt  keine  andere  Heilkunde  daneben  halten 
können.  Die  Tatsachen  werden  einfach  entscheiden,  es  wird  über- 
all die  Mehrheit  siegen.  Nachdem  aber  im  eigenen  Lager  noch 
BedeDken  bestehen,  dass  der  jetzt  eingeschlagene  Weg  auch  wirk- 
lich zum  richtigen  Ziele  führt,  nachdem  es  zum  mindesten  sehr 
zweifelhaft  ist,  ob  auch  die  Bazillen  zur  Zeit  so  getroffen  werden 
können,  dass  sie  vernichtet  werden,  so  muss  auch  den  anderen 
Leuten,  welche  Interesse  für  die  Heilkunde  haben,  immer  noch  er- 
laubt sein,  gerechte  Zweifel  zu  haben,  ob  auf  dem  beschrittenen 
Wege  die  Universalheilkunde  erreicht  werden  kann.  Ich  glaube, 
es  ist  angezeigt,  dass  diejenigen,  welche  z.  Z.  der  Homöopathie 
anhängen  und  sich  zu  ihren  Grundsätzen  bekennen,  zurzeit  diesen 
Grundsätzen  getreu  bleiben.  Dr.  Hauber  hat  ja  vorhin  die  Homöo- 
pathie ziemlich  lächerlich  gemacht  und  direkt  gesagt,  dass  Hahne- 
mann  gar  kein  wisseoschaftlicher  Mann  war.  Es  ist  aber  bekannt, 
dass  die  Homöopathie  auf  den  amerikanischen  Universitäten  frei 
gelehrt  wird  und  nicht  nur  dies,  sondern  dass  sie  auch  die  vollste 
Anerkennung  von  den  staatlichen  Behörden  findet  Es  ist  not- 
wendig, durauf  hinzuweisen:  es  ist  in  Amerika  vor  ungefähr  zwei 
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Jahren  in  Gegenwart  des  damaligen  Prftsidenten  Mc  Einley  dem 
Gründer  der  Homöopathie  in  Washington^  wenn  ich  recht  weiss, 
ein  Monument  errichtet  worden.  So  etwas  gibt  doch  elgentlidi 
zu  denken.  Ich  glaube,  ich  gehe  nicht  zu  weit,  wenn  ich  sage, 
dass  es  eine  Schande  ist  fQr  das  bildungsstolze  Deutschland,  wenn 
die  Homöopathie,  die  den  Siegeszug  durch  die  ganze  gebildete 
Welt  mit  Ehren  gemacht  hat,  in  Deutschland,  in  dem  Land  ihres 
Begründers,  eine  derartige,  wollen  wir  sagen,  offizielle  Behandlang 
erßlhrt.  Ich  frage,  um  was  handelt  es  sich  eigentlich?  Unser  ^- 
trag  bezweckt  nicht,  wie  vielleicht  Dr.  Hauber  meint,  dftss  ex 
cathedra  hier  yom  Parlament  aus  gesagt  werden  soll,  die  allm 
richtige  Heilkunde  ist  die  Homöopathie.  Absolut  nicht!  Nach 
unserer  Ansicht  hat  jedermann  das  Recht,  sich  nach  seiner  Heinitng 
kurieren  zu  lassen  oder  nicht,  diese  Freiheit  soll  jedennann  ge- 
währt werden.  Was  wir  wollen,  ist,  dass  der  Homöopathie,  die 
unter  den  schwierigsten  Verhältnissen,  unter  dem  Druck  der  Be- 
hörden und  der  schulgerechten  Medizin  bisher  so  hervorragende 
Erfolge  errungen  hat,  auch  wenigstens  ein  bescheidenes  Plätzcbea 
auf  den  Universitäten  eingeräumt  werde,  ähnlich  wie  der  Hydro- 
therapie, die  ja  nach  der  Ansicht  der  Fakultäten  und  des  Herrn 
Obermedizinalrates  Dr.  v.  Grashey  eigentlich  auch  keine  Wiasoi- 
schaft  ist  oder  wenigstens  bisher  nicht  war.  Ich  gebe  gerne  zu, 
dass  der  künftige  Lehrer  für  Homöopathie  auf  der  Universität 
einen  äusserst  schwierigen  Stand  haben  wird;  aber  er  muss  eben 
um  seiner  Ueberzeugung  und  seiner  Wissenschaft  willen  aushalten 
und  dazu  beitragen,  dass  alle  Vorurteile,  die  in  dieser  Beziehug 
z.  Z.  noch  bestehen,  vernichtet  werden.  Ich  verstehe  die  Herren 
von  der  Allopathie  nicht.  Wenn  die  Homöopathie  wirklich  das  ist, 
was  sie  nach  Ansicht  der  Allopathen  ist,  warum  wollen  sie  sich 
nicht  auf  der  freien  Arena  mit  ihr  messen?  Auf  den  Universitätoi 
und  in  den  Kliniken  wäre  Gelegenheit  gegeben,  und  da  wird  es 
sich  zeigen,  wo  die  besseren  Erfolge  zu  erzielen  sind.  Die  Tat- 
sache, dass  eine  so  viel  verleumdete  Disziplin  sich  nach  einer 
langen  Reihe  von  Jahren  noch  erhalten  hat,  spricht  besser  für  ihre 
Lebensfähigkeit  und  wissenschaftliche  Begründung  als  alles  andere. 
Wir  wollen  nichts  anderes,  und  das  ist  gewiss  ein  ganz  billiges  Ver- 
langen, als  das,  dass  dem  Mediziner  nichts  fremd  bleibt,  was  zur  Heil- 
kunde dient.  Wir  verlangen,  dass  ihm  Gelegenheit  gegeben  wird,  sich 
auch  in  der  Homöopathie  auszukennen,  und  es  wird  dann  seine 
Sache  sein,  welcher  Disziplin  er  sich  bei  der  Ausübung  zuwendet. 
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Der  richtige  Arzt  wird  meines  Erachtens  der  sein,  der  sich  die 
beste  Yon  allen  Disziplinen  aneignet  Das  ist  nicht  der  Fall,  wenn 
er  absolut  nicht  Gelegenheit  gehabt  hat,  die  Sache  praktisch  kennen 
zu  lernen.  Dr.  Hauber  wird  gewiss  zngesteheu,  dass  er  sich  mit 
der  Homöopathie  noch  nie  praktisch  beschäftigt  hat,  sonst  mfisste 
er  meines  Erachtens  zu  einem  ganz  anderen  Resultat  gekommen 
sein,  als  wie  er  sich  geäussert  hat  Ich  kenne  die  Gründe  nicht, 
welche  die  medizinische  Fakultät  im  Gutachten  niedergelegt  hat, 
es  ist  mir  bisher  nichts  zugegangen,  aber  ich  Termute,  dass  man 
den  Hauptgrund  nicht  sagt.  Ich  sage  nur  das  eine,  die  Homöo- 
pathie hat  sich  seit  einer  langen  Reihe  von  Jahren  unter  den 
schwierigsten  Verhältnissen  bewährt^  sie  hat  unter  allen  Umständen 
das  für  sich,  dass  die  Medikamentierung  eine  äusserst  wohlfeile 
ist  und  gerade  von  diesem  sozialpolitischen  Standpunkt  aus  ver- 
dient sie  eine  grössere  Aufmerksamkeit,  als  ihr  bisher  von  Seite  der 
massgebenden  Kreise  zuteil  geworden  ist  Ich  gebe  mich  der  Hoffnung 
hin,  dass  gerade  durch  die  Homöopathie,  wenn  sie  wissenschaftlich 
weiter  verfolgt  wird,  einstens  einmal  eine  vollkommene  Heilkunde 
zu  erlangen  ist.  In  der  Hoffnung,  dass  die  Herren  den  Antrag 
annehmen,  bitte  ich  den  Herrn  Minister^  in  diesem  Falle  seines 
Amtes  zu  walten  und  endlich  einmal  dazu  zu  helfen,  dass  die 
Homöopathie  aus  ihrer  Aschenbrödellage  herauskommt.  Es  wird 
hier  nicht  zu  Gericht  gesessen,  ob  Homöopathie  oder  Allopathie, 
wir  wollen  lediglich  dafür  sorgen,  dass  dem  angehenden  Arzt  die 
Möglichkeit  gegeben  wird,  diese  Disziplin  praktisch  kennen  zu 
lernen. 

Bei  der  namentlichen  Abstimmung  wurde  der  Antrag  v.  Land- 
mann mit  51  gegen  41  Stimmen  angenommen. 

Selbstverständlich  bleibt  es  auch  nach  diesem  Erfolg  der 
Homöopathenfreunde  in  Bayern  beim  alten.  Am  17.  Mai  1904 
erklärte  der  neue  Kultusminister  v.  Weh n  er,  dass  die  Regierung 
auf  Grund  des  Gutachtens  der  drei  medizinischen  Fakultäten 
Bayerns  den  geforderten  Lehrstuhl  für  Homöopathie  ablehne. 

Das  Gutachten  des  Herrn  Prof.  v.  Grashey  zeichnet  sich 
vor  ähnlichen  Arbeiten  vorteilhaft  dadurch  aus,  dass  es  wenigstens 
den  Versuch  macht,  objektiv  zu  sein  und  der  Homöopathie  eine 
Berechtigung  in  der  Geschichte  der  Medizin  zuerkennt.  Von  einer 
Beherrschung  der  Materie  jedoch  ist  es  meilenweit  entfernt.  Vor 
allem  in  der  totalen  Verkennung  der  Fragestellung.  DieHerren 
stellen  sich  immer  so  an,  als  ob  der  Gegensatz  laute:  Hie  Homo- 
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pathie  —  hie  Allopathie;  und  als  ob  die  Homöopathie  in  Gegea- 
satz  zu  allen  Fächern  za  setzen  seii  welche  zur  Zeit  in  der  medi- 
ziniechen  Fakultät  gelehrt  werden.  Ganz  falsch:  Die  Horao^aÜiie 
—  sagen  wir  genauer:  Die  homöopathische  Arzneimittellehre  ist 
ebensogut  eine  Unterabteilung  der  Medizin,  und  zwar  trotz  des 
Gutachtens  des  Herrn  v.  Grashey  der  wissenschaftüchen  Medizn, 
wie  die  aUopathische  Pharmakologie,  die  Hydrotherapie,  die  Elektro- 
therapie usw.,  für  welche  überall  Lehranfträge  bestehen. 

üeberhaupt  diese  sogenannten  wissenschaftlichen  GntaditeDi 
Auf  jedem  Gebiet  nimmt  man  als  Gutachter  einen  Sachverstän- 
digen, d.  h.  einen  Mann,  welcher  die  betreffende  Materie  stndiot 
hat  und  praktische  Erfahrung  in  derselben  besitzt.  Von  all 
den  „Autoritäten^,  welche  über  Homöopathie  geredet  habra,  hat 
noch  nie  einer  einen  blassen  Schimmer  von  der  Sache  beaessee, 
von  Virchow  bis  v.  Winckel.  Aus  Hahnemanns  Organen  werden 
einige  Sätze,  die  als  Produkte  ihrer  Zeit  anzusehen  sind,  ans  des 
Zusammenhang  herausgerissen  und  zerpflückt,  dann  die  Ver- 
dünnungen der  Homöopathie  lächerlich  gemacht  —  und  das  Gil- 
achten  ist  fertig.  Hat  doch  vor  einigen  Jahren  ein  Ant  (wen 
ich  nicht  irre,  war  es  sogar  ein  Universitätslehrer)  im  Briefkaatei 
des  „Aerztlichen  Zentralanzeiger^  ganz  naiv  angefragt,  wer  ihi 
ein  Werk  über  Homöopathie  nennen  könne,  da  er  vor  Gerieht  ein  Gat- 
achten  über  dieselbe  abzugeben  habe.  Nette  Zustände  das  in  Deatach- 
land!  Man  bezeichnet  einen  als  Sachverständigeu,  der  von  der 
Sache  noch  keinen  blauen  Dunst  hat! 

Man  wende  dagegen  nicht  ein,  dass  einer,  der  aUgQBÖBe 
Medizin  studiert  habe,  kraft  seiner  allgemeinen  Beherrschung  der 
Materie  und  kraft  seines  gesunden  Menschenverstandes  imstande 
sei,  auch  über  Homöopathie  zu  reden.  Die  Homöopathie  tritt  mi 
dem  Anspruch  auf,  sich  auf  naturgesetzliche  Grundlagen  zu  attttsei, 
und  wer  über  sie  ein  Gutachten  abgeben  will,  muss  diese  kennen, 
nicht  bloss  einige  theoretische  Sätze  aus  dem  Organen:  Also  weg 
mit  solchen  „Sachverständigen'' 1    Lucus  a  non  lucendol 

Uebrigens  ist  es  bezeichnend,  dass  die  Petition  um  hemöo- 
pathischo  Lehrstühle  immer  nur  von  unsern  Laienfreanden  aea- 
geht.  So  schätzenswert  es  für  uns  wäre,  Vertreter  unserer  Lehr« 
zu  haben,  die  imstande  wären,  einen  erheblichen  Teil  ihrer  Zeit 
der  wissenschaftlichen  Ausbildung  unserer  Lehre  zu  widmen,  sa 
sehen  wir  Aerzte  doch  ein,  dass  bei  dem  Haas,  mit  dem  ans  die 
herrschende    Schule   verfolgt,    ein    erspriessliches    Wirken 
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Homöopathen  an  einer  Universitftt  so  gut  wie  ausgeschlossen  ist, 
zumal  da  ein  homöopathischer  Lehrstuhl  ohne  Klinik  vollständig 
in  der  Luft  schwebt.  Wir  Aerzte  wollen,  solange  die  Zustände 
an  uDsern  Uaiversitäten  noch  derart  sind,  keine  Lehrsttthle, 
Bondem  —  Krankenhäuser,  wo  wir,  unter  den  Augen  der 
breitesten  Oeffentlichkeit,  zeigen  können,  was  die  Homöo- 
pathie leistet.  Und  deshalb  ist  es  uns,  bei  aller  Freude  über  den 
Sieg  der  Homöopathenfreunde  in  der  bayrischen  Kammer,  kein 
grosser  Schmers,  dass  praktisch  aus  der  Sache  nichts  wird. 


U.  Herr  Prof.  Kmikel  and  die  Hom9opatliie. 

Schon  vor  zwei  Jahren  hatte  ich  in  der  „Münchener  Medi- 
zinischen Wochenschrift^^  (1902  No.  12)  die  Streitschrift  des  Herrn 
Prof.  Kunkel  gelesen,  dieselbe  aber  für  so  harmlos  gehalten,  dass 
mir  eine  eingehende  Beschäftigung  mit  ihr  für  nicht  lohnend  schien. 
Die  neuesten  Vorgänge  vor  dem  Münchener  Amtsgericht  und  ein 
neuerlicher  Hinweis  der  „Mflnchener  Medizinischen  Wochenschrift' 
auf  diese  „klassische  Abfertigung  der  Homöopathie^  haben  mich 
doch  veranlasst,  mir  den  Aufsatz  noch  mal  genauer  vorzunehmen, 
um  die  Sachverständigkeit  und  die  Kampfesweise  der  herrschenden 
Schule  etwas  näher  zu  beleuchten. 

Zuerst  beschäftigt  sich  Herr  Kunkel  mit  den  Hahnemann- 
schen  Grundprinzipien  und  stellt  als  Hahnemanns  Grundsätze  fol- 
gende auf: 

1.  „Die  Krankheiten  sind  dynamische  Verstimmungen  der  rein 
geistigen  Lebenskraft.' 

Nicht  wahr,  Herr  Professor,  in  Ihrem  wissenschaftlichen  An- 
fitandskodex  steht  doch  auch  der  Grundsatz,  nicht  einzelne  Be- 
hauptungen des  Gegners  aus  dem  Zusammenhang  herauszureissen? 
Das  tun  Sie  aber  hier.  Der  Satz  steht  allerdings  im  Organen. 
Aber  seine  Erklärung  und  seine  Berechtigung  findet  er  in  dem 
Gegensatz  Hahnemanns  zur  Humoralpathologie,  die  das 
Wesen  der  Krankheit  in  der  Anwesenheit  grob  materieller  schäd- 
licher Substanzen  sah  und  daraus  ihre  Aderlass-^  Purgier-,  Vomier- 
and  andere  Kuren  konstruierte.  Dass  Hahnemann  an  eine  beson- 
dere Lebenskraft,  als  Kind  seiner  Zeit  glaubte,  kann  ihm  umso- 
weniger  verübelt  werden,  als  in  der  neuesten  Phase  der  Biologie, 
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im  sogenannten  Neovitalismus,  eben  dieselbe  Lebenskraft  wieder 
ihren  Einzug  hält,  nachdem  jahrzehntelang  die  „exakte**  Wisaen- 
Schaft  den  belebten  Organismus  in  eine  chemische  Betorte  anflSaei 
zu  können  meinte. 

Haben  Sie  diesen  berechtigten  Gegensatz  aas  dem 
Organen  herausgelesen,  so  haben  Sie  unaufrichtig  ge- 
handelt, ihn  Ihren  Lesern  vorzuenthalten;  haben  Sie  ihi 
nicht  gefunden,  so  beweist  das,  dass  Sie  das  OrgasoD 
nicht  studiert  oder  nicht  verstanden  haben, 

2.  «Die  Ursachen  der  Krankheit  sind  nicht  materiell,  du 
Wesen  der  Krankheit  ist  deshalb  fQr  uns  unerforschlich.  Was  vir 
zu  erkennen  vermögen,  sind  nur  die  Symptome,  deren  Gesamtbeit 
das  nach  aussen  reflektierte  Bild  des  inneren  Wesens  der  Eruk- 
heit,  die  Krankheit  selber  repräsentiert.'' 

Auch  dieser  Satz  ist  ohne  weiteres  aus  dem  Gegensati  nr 
Humoralpathologie  zu  verstehen,  die  z.  B,  als  Ursache  eines  Magen- 
katarrhs die  Anwesenheit  von  zuviel  Schleim,  als  Ursache  eiaa 
akuten  Fiebers  eine  UeberfOlle  von  Blut  ansah  und  daraus  die 
Indikationen  zu  Brechmitteln  und  Aderlässen  herleitete  (siehe  lB. 
Einleitung  zur  5.  Auflage  des  Organen  1838).  Also  was  HahneDiu 
hier  Ursache  nennt,  ist  das,  was  wir  gewöhnlich  als  das  Ens 
morbi  bezeichnen.  Dass  Hahnemann  aber  nach  Ihrer  Ansicht  die 
Ursachen  der  Krankheiten  (im  landläufigen  Sinne)  nicht  keaneo 
solle,  zeigt  wieder,  wie  wenig  ernsthaft  Sie  sein  Werk  stodicit 
haben.  Sagt  er  doch,  ein  genialer  Vorahner  der  modemeD  Biic- 
teriologie,  dass  das  Wechselfieber  durch  ein  „belebtes  ICasnaF 
erzeugt  werde. 

Und  nun  sagen  Sie  einmal,  wissen  Sie  denn  mehr  voadea 
Wesen  einer  Krankheit,  als  Hahnemann  fftr  erkennbar  erUii^ 
nämlich  eine  Summe  von  Krankheitserscheinungen?  Sind  mcK 
alle  die  Dinge,  die  Hahnemann  noch  nicht  kennen  konnte,  die 
pathologisch-anatomischen  Veränderungen,  die  durch  AuskoltatioB 
und  Perkussion,  kurz  alle  durch  unsere  verfeinerten  Untersachongi- 
methoden  festgestellten  Abnormitäten  etwas  anderes  als  Symptona! 
Wollen  Sie  (nicht  im  landläufigen,  sondern  im  streng  logiscken 
Sinne)  behaupten,  dass  der  Gholerabazillus  die  Ursache  der  Cholera 
sei?  Nach  den  Regeln  der  Logik  muss  auf  die  Ursache  unfehlbar 
die  Wirkung  folgen.  Warum  erkrankt  denn  nicht  nach  dem  Oe- 
nuss  von  der  gleichen  Menge  gleich  virulenter  Cholerabaifllei 
jedermann  in  gleicher  Weise  an  Cholera?    Wissen  Sie  das? 
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Nein,  jedem  unbefangenen  Leser  ist  es  klar,  was  Hahnemann 
mit  diesem  zweiten  Satze  meint:  Nicht  auf  Theorien  von  einer 
Krankheit  (wie  sie  die  Humoralpathologie  besass)  darf  eine  Therapie 
aufgebaut  werden,  sondern  nur  auf  das,  was  der  Arzt  wirklich  mit 
seinen  Sinnen  beobachtet  hat  und  beobachten  kann. 

3  a.  „Eine  Heilung  der  Krankheit  durch  die  Lebenskraft 
(Spontanheilung)  findet  nicht  statt.^ 

Eine  leichtfertigere  Behauptung  als  die,  dass  das  Hahnemanns 
Meinung  sei,  ist  mir  noch  kaum  aufgestossen.  Sie  zeigt  wieder, 
wie  Sie  Hahnemann  gelesen  und  verstanden  haben.  Ich  bitte  da- 
gegenzuhalten folgenden  Satz  (Einleitung  zur  5.  Auflage  des  Organen): 
„In  allen  Zeitaltern  sind  die  Kranken,  welche  wirklich  schnell, 
dauerhaft  und  sicher  durch  Arzneien  geheilt  wurden,  und  die 
nicht  etwa  durch  ein  anderes,  wohltätiges  Ereignis,  oder  durch 
Selbstverlauf  der  akuten  Krankheiten,  oder  in  der  Länge 
der  Zeit  durch  allmähliches  Uebergewicht  der  Körperkräfte 
—  genesen,  bloss  (obgleich  ohne  T^^issen  des  Arztes)  durch  ein 
(homöopathisches)  Arzneimittel  geheilt  worden,  was  für  sich  einen 
ähnlichen  Krankheitszustand  hervorzubringen  die  Kraft  hatte.^ 
Also:  Hahnemann  kennt  die  Spontanheilung  der  akuten 
Krankheiten,  er  kennt  auch  die  Spontanheilung  chro- 
nischer Krankheiten  durch  das  Uebergewicht  der  Körper- 
kräfte, er  behauptet  nur,  dass  da,  wo  wirklich  eine  Arznei- 
heilung  vorlag,  auch  schon  lange  vor  ihm  diese  Heilung  nach 
dem  Gesetz  des  Similia  similibus  erfolgte,  und  führt  dafür  eine 
ganze  Reihe  Beispiele  an.  (Vgl.  Einleitung  zur  ersten  Auflage  des 
Organen.  Ausgabe  von  Lutze,  pag.  22ff.).  Ihre  Behauptung  ist 
demgemäss  barer  Unsinn. 

Hätten  Sie  sich  das  Organen  etwas  genauer  angesehen,  so 
hätten  Sie  leicht  finden  können,  was  Hahnemann  unter  dem  Heil- 
bestreben der  Lebenskraft  versteht.  Ausführlich  steht  es  wieder 
in  der  Einleitung  zur  5.  Auflage  des  Organen  (Ausgabe  von  Lutze, 
pag.  64  ff.),  woraus  ich  bloss  folgende  Sätze  hervorhebe:  Die  neueren 
Anhänger  der  alten  Schule  —  erklären  ihre  vielen  und  mancherlei 
Ausleerungen  für  eine  durch  Ableitung  helfende  Kurmethode,  worin 
ihnen  die  Natur  des  kranken  Organismus  in  ihren  Bestrebungen, 
sich  zu  helfen,  mit  ihrem  Beispiele  vorangehe,  Fieber  durch  Schweiss 
und  Urin  entscheide,  Seitenstiche  durch  Nasenbluten,  Schweiss  und 
Schleimauswurf,  andere  Krankheiten  durch  Erbrechen,  Durchfälle 
und   Afterblutfluss,    Gelenkschmerzen   durch  jauchende   Schenkel- 
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geschwüre,  HalBentzfindung  durch  Speichdflass  o.  s.  w.,  oder  durch 
Metastasen  und  Abszesse  entferne,  die  die  Natur  in  yoiii  Sits  des 
üebels  entfernten  Teilen  veranstalte  (pag.  64).  —  Daher  liegt  auch 
in  den,  durch  die  Natur  zu  Ende  schnell  entstandener  KrankheiteD 
gewöhnlich  veranstalteten  Ausleerungen,   die  man  Krisen  nennt, 
oft  mehr  Leiden,  als  heilsame  Hilfe  (pag.  67).  —  Soviel  iat  indes 
sicher,  dass  sie  in  dieser  ganzen  Anstrengung  mehr  oder  weniger 
von  den  leidenden  Teilen  aufopfert  und  vernichtet,  um  das  übrige 
zu  retten.     Diese  Selbsthilfe   der  —  Lebenskraft  ist   meist  nar 
eine  Art  Allöopathie;  sie  erregt,  um  die  primär  leidenden  Organe 
durch  Krise  zu  befreien,  eine  vermehrte,   oft  stürmische  T&tigfceit 
in  den  Absonderungsorganen  — ;  es  erfolgen  Erbrechungen,  Durch- 
i&lle,  Harnfluss,  Schweisse,  Abszesse  usw.  (pag.  68.) 

Also  es  ist  ganz  klar:  Hahnemann  versteht  unter  dem 
Heilbestreben  der  Lebenskraft  nirgends  etwas  anderes, 
als  gewisse  gewaltsame  Reaktionen,  sogenannte  kri- 
tische Ausscheidungen,  die  grösstenteils  wieder  Krankheiten 
darstellen,  jedenfalls  für  den  Kranken  unangenehm  sind,  üad 
wie  er  darauf  kommt,  ist  wieder  sehr  einfach:  Die  herrschende 
Schule  behauptete,  für  ihre  Aderlässe  und  ableitenden  Euren  sicA 
an  die  Natur  als  Lehrmeisterin  zu  halten,  die  Natur  nachzuahmen, 
und  Hahnemanns  ganze,  bei  oberflächlichem  Lesen  paradox  er- 
scheinende Ausführungen  stellen  sich  bei  genauerem  Zu- 
sehen wieder  als  eine  Polemik  gegen  die  Humoralpatho- 
logie  heraus. 

Wenn  Sie  nun,  Herr  Professor,als  Hahnemanns  Ansicht  hinstellen, 
dass  eine  Heilung  der  Krankheit  durch  die  Lebenskraft  (Spontan- 
heilung) nicht  stattfinde,  so  zeugt  das  zum  mindesten  von  totalem 
Unverständnis  des  Organons;  wenn  Sie  aber  behaupten,  dass  nie 
ein  frivolerer  und  gewinnsüchtigerer  Satz  ausgesprochen  worden 
ist,    so   ist   das  ein  völlig  unbegreifliches  Verfahren. 

3  b«  „Krankheiten  werden  geheilt  durch  künstlich  (vom  Ho- 
möopathen) erzeugte  Arzneikrankheiten.'' 

Sie  behaupten  später  (S.  486,  I.  Spalte),  dass  diese  Stelle 
auch  von  den  „Jüngeren*  als  eine  der  wichtigsten  im  ganzen 
Organen  angesehen  werde.  Nein  Herr  Professor!  Gerade  im 
Gegenteil!  Hahnemann  selbst  sagt  (Organon  §  28):  „Da  dieses 
Naturgesetz  sich  in  allen  reinen  Versuchen  und  allen  echten  Er- 
fahrungen der  Welt  bekundet,  die  Tatsache  also  besteht,  so  kommt 
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OB  aaf  die  Bcientifische  Erklärung,  wie  dies  zugehe, 
wenig  an,  und  ich  setze  wenig  Wert  darauf,  dergleichen 
zu  versuchen.  Doch  bewährt  sich  folgende  Ansicht  als  die 
wahrscheinlichste,  da  sie  sich  auf  lauter  Erfahrungsprämissen 
gründet*  Folgt  darauf  in  §  29  die  versuchte  Erklärung,  dass 
durch  Einnehmen  der  Arznei  eine  künstliche,  etwas  stärkere, 
ähnliche  Krankheit  erzeugt  werde,  welche  die  natürliche  verdrängt. 

Also  Hahnemann  legt  auf  diese  theoretische  Erklärung  selbst 
keinen  Wert,  und  wir  „Jüngeren**  nicht  erst,  sondern  schon  lange 
die  gesamte  homöopathische  Aerzteschaft  hat  diesen  Erklärungs- 
versuch verworfen.  Da  Sie  den  §  28  selbst  wörtlich  zitieren, 
also  gelesen  haben,  kann  für  Sie  die  Entschuldigung  der  Unkenntnis 
nicht  geltend  gemacht  werden. 

Den  vierten  Satz  (Darlegung  des  Grundsatzes:  Similia  Simi- 
libus)  werden  wir  weiter  unten  zu  besprechen  haben. 

4.  Hahnemanns  Einseitigkeit  in  der  Dosenfrage  ist  von  den 
homöopathischen  Aerzten  schon  zu  seinen  Lebzeiten  erkannt  und 
bekämpft  worden;  es  war  also  sehr  überflüssig,  in  einer  Streit- 
schrift gegen  die  Homöopathie  von  heutzutage  Ansichten  und  be- 
sonders Erklärungsversuche  zu  bekämpfen,  die  niemand  von  uns 
mehr  teilt 

Ich  gehe  nun  zu  Eunkels  Kritik  der  vom  homoopathlsehen 
Zentralverein  herausgegebenen  Flugschrift:  „Die  Homöopafhle 
in  Theorie  nnd  Praxis''  (1897)  über 

L  Das  Similia  Similibus  curantur. 

Um  es  zu  widerlegen,  zitiert  Herr  Kunkel  zunächst  eine 
Stelle  aus  Hahnemann.  Es  ist  schon  oben  nachgewiesen,  dass 
sich  diese  Widerlegung  nicht  gegen  die  von  Hahnemann  und  seinen 
Schülern  behaupteten  Tatsachen,  sondern  gegen  Hahnemanns  theo- 
rethischen  Erklärungsversuch  richtet,  an  dem  ihm  selber  nichts 
gelegen  war.  Und  dabei  zitiert  Herr  Kunkel  noch  den  betreffenden 
Paragraphen  (§  28)  wörtlich! 

Dass  Herr  Kunkel  ferner,  um  uns  ad  absurdum  zu  führen, 
Stellen  aus  dem  Buch  eines  Laien  für  Laien  zitiert  (Lutze's 
Lehrbuch  der  HomOopathie),  entspricht  meines  Erachtens  ebenso- 
wenig wissenschaftlichem  Anstand. 

Femer  stellt  Herr  Kunkel  die  Forderung  auf:  wenn  das 
Similia  Similibus  gelten  solle,  man  dann  verlangen  müsse,  dass 
die  homöopathischen  Arzneimittel  wirklich  Keuchhusten,  Gicht, 
Knocheneiterungen  hervorbringen  müssten.    Ja,   wenn  wir    solche 
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Mittel  hätten,  wären  wir  recht  zufrieden.  Da  wir  sie  nicht  haben, 
müssen  wir  uns  damit  begnflgen,  Arzneien  zu  beaitzeii,  wdche 
möglichst  ähnliche  Krankheitszostände  am  Gtesanden  herrorhringBB, 
wie  die  za  heilende  Krankheit  Wir  sind  zunächst  zaMeden,  z.  B. 
gegen  Cholera  den  Arsenik  zu  haben,  der  zwar  nie  eise  asiatisdie 
Cholera  erzeugt  hat,  aber  Symptome  macht,  die  dieser  täusehend 
ähnlich  sehen,  so  sehr,  dass  Virchow  selbst  erklärte,  die  Yerin- 
derungen  am  Dünndarm  bei  beiden  nicht  unterscheiden  zu  können. 

Also  mit  der  Widerlegung  des  Similia  Similibus  aas  H ahne- 
mann sieht  es  zunächst  recht  dürftig  aus.  Nicht  besser  ist  es 
mit  der  Kritik  der  erwähnten  Aufklärungsschrift.  Herr  Kunkel 
reibt  sich  daran,  dass  in  dem  Abschnitt  „Beweise  aus  der  Natur- 
wissenschaft* nichts  für  das  „Similia  Similibus'^  beweisendes  stehe. 
Er  übersieht  jedoch,  dass  die  Tendenz  dieses  Abschnitts  bloss 
darauf  hinausläuft,  die  spezifische  Anziehungskraft  zwischen  be- 
stimmten Organen  und  bestimmten  Mitteln  zu  betonen,  weil  da- 
durch die  Wirksamkeit  auch  kleiner  und  kleinster  Arzneimenges 
verständlich  wird.  Im  dritten  Abschnitt:  «Das  Similia  Sinülibis 
in  der  Volkspraxis  ^  werden  gewisse  Tatsachen  behauptet.  Hit 
Herr  Kunkel   diese  Behauptung  widerlegt? 

Am  schärfsten  geht  er  dem  vierten  Abschnitt  zu  Leibe:  .Das 
Similia  Similibus  und  die  neueste  Phase  der  Schulmedizin^ 
Warum  ignoriert  er  hier  die  Ausführungen  über  die  Schutz- 
impfungen mittelst  abgetöteter  Bakterienkulturen  oder  ihre  Stoff- 
wechselprodukte? Warum  die  Stelle  über  Vaccination  oder  Variola? 

Warum  schweigt  er  von  Strümpells  Ausspruch:  ^Dario, 
dass  trotz  des  Vorkommens  einer  Ergotintabes  das  Ergotin  auck 
als  Mittel  gegen  die  Tabes  empfohlen  wird,  liegt  nur  ein  scheiB- 
barer  Widerspruch.  Es  ist  sehr  wohl  möglich,  dass  dasselbe 
Mittel,  welches  in  grossen  Dosen  gewisse  Fasersysteme  zur  Atrophie 
bringt,  in  kleineren  Dosen  irgendwie  günstig  (erregend)  auf  die- 
selben einwirkt?* 

Dass  das  Behringsche  Diphtherieserum  nicht  streng  dem 
Similia  Similibus  entspricht,  betont  die  Schrift  selbst  (pag.  14); 
warum  aber  redet  Herr  Kunkel  nicht  davon,  dass  v.  Behring 
selbst  (Die  Infektionskrankheiten  im  Lichte  der  modernen  For- 
schung; Verhandlungen  des  Kongresses  für  innere  Medizin  1897) 
sein  Verfahren  als  ein  prinzipiell  homöopathisches  bezeichnet? 

Dnd  was  schliesslich  die  Organtherapie  betrifft,  so  erhebt  er 
den  Vorwurf,    dass   man   bloss    dann   von  einer  homöopathischen 
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Schilddrfisentherapie  sprechen  können  wenn  die  Schilddrflse  am 
Oesunden  geprOft  sei.  Aasnahmsweise  muss  ich  ihm  hier  einmal 
recht  geben  —  weil  wir  die  Schilddrfise  noch  nicht  am  Gesunden 
geprüft  haben,  verabreichen  wir  sie  auch  nicht.  Im  flbrigen  fällt 
es  der  Schrift  nicht  ein,  die  meisten  dieser  modernen  therapeu- 
tischen Errungenschaften  als  Homöopathie  im  strengen  Sinne  zu 
proklamieren  —  die  Absicht  war  yielmehr  nur  die,  eine  weit- 
gehende Analogie  zwischen  jenen  und  der  Homöopathie  zu  er- 
weisen. Und  da  y.  Behring  u.  A«  dasselbe  behaupten,  befinden 
wir  uns  in  keiner  schlechten  Gesellschaft. 

Nun  aber,  Herr  Professor,  nachdem  ich  auf  das  eingegangen 
bin,  was  Sie  gesagt  haben,  muss  ich  auf  das  eingehen,  was  Sie 
aus  dem  Inhalt  unserer  Schrift  verschweigen.  Und  das  ist 
gerade  die  Hauptsache.  Warum  gehen  Sie  nicht  ebenso  genau, 
wie  auf  Lutzes  laienhafte  Ansichten,  ein  auf  die  grundlegenden 
Versuche  von  Hugo  Schulz,  niedergelegt  in  zahlreichen  grösseren 
Schriften  und  Einzeldarstellungen,  warum  erwähnen  Sie  nichts  von 
Arndt's  biologischem  Grundgesetz,  das  nichts  anderes  ist, 
als  ein  modern  wissenschaftlicher  Ausdruck  unseres  Similegesetzes? 
Die  beiden  Punkte  sind  ausf&hrlich  erörtert  in  unserer  Schrift 
pag.  16  ff.  Hier  liegt  der  Schwerpunkt  der  ganzen  Beweisführung, 
um  den  Sie  klQglich  sich  herumdrücken. 

Dagegen  stellen  Sie  Behauptungen  auf  wie:  „Eine  —  gut  ge- 
kannte chronische  Arzneikrankheit  ist  die  gewerbliche  Queck- 
silbervergiftung: ihre  Zeichen  sind  Mundhöhlenentzfindnng,  Speichel- 
fluss  etc.  Ein  Patient,  der  z.  B.  wegen  schlechter  Zähne  an . 
Stomatitis  und  Speichelfluss  litte,  würde  sich  aber  sehr  ver- 
schlimmem, wenn  man  ihm  Quecksilber  geben  wollte.*'  (S.  486, 
Spalte  2.)  Im  Gegenteil,  jeder  Homöopath  freut  sich  königlich, 
wenn  ihn  ein  Patient  mit  diesen  Symptomen  aufsucht,  denn  Subli- 
mat in  sechster  (millionenfacher)  Verdünnung  ist  gegen  eine  solche 
Stomatitis  ein  souveränes  Mitteil 

IL  Die  Arzneiprüfung  am  Gesunden. 
Hier  ist  Ihr  Haupttrumpf  der:  «Eine  Menge  Krankheiten  ist 
parasitären  Ursprungs;  nun  kann  man  aber  niemals  an  einem  ge- 
sunden Menschen  die  entscheidenden  Erfahrungen  darüber  sammeln, 
wie  man  den  von  einem  Schmarotzer  befallenen  Menschen  wieder 
gesund  macht.  Eine  Therapie,  die  ihren  ganzen  Heilapparat  prin- 
zipiell nur  am  gesunden  Menschen  sammelt,  muss  auf  jede  Therapie 
Bd.  xxnL  16 
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einer  Infektionskrankheit  und  damit  jede  kausale  Therapie  xec^ 
xichten.  Ja,  yerzichtet  denn  Hahnemann,  verzichtet  der  homöo* 
pathische  Arzt  auf  eine  kausale  Behandlung»  wenn  er  die  Ursache 
kennt  und  imstande  ist,  sie  zu  beseitigen?  Wissen  Sie  aber 
noch,  wie  klägliches  Fiasko  z.  B.  die  ganze  antiseptische  Therapie 
bei  der  letzten  Hamburger  Gholeraepidemie  gemacht  hat?  Das 
Gegenstfick  dazu  glauben  Sie  ja  natürlich  nicht,  dass  die  auf  Grund 
des  Aehnlichkeitsgesetzes  gewählten  Mittel  Arsenik  und  Kampher 
sich  in  den  Händen  der  Homöopathen  glänzend  bewährt  haben,, 
ebenso  wie  im  Jahre  1830,  wo  Hahnemann  auf  Grund  seines  Ge* 
setzes,  vor  aller  persönlichen  Bekanntschaft  mit  der  damals  in 
Europa  neuen  Seuche,  den  Eampher  empfahl.  Und  wenn  die 
herrschende  Schule  in  Schutzimpf angen  und  Heilserum  ein  kausal 
wirkendes  Mittel  findet,  so  nähert  sie  sich  der  Homöopathie  in 
beängstigender  Weise.    (Vergl.  das  oben  Gesagte.) 

Wenn  Sie,  um  Ihre  Leser  graulich  zu  machen,  nun  einige 
Sätze  aus  Hahnemanns  EochsalzprQfungen  (mit  der  dreissigstea 
Yerdflnnung  angestellt)  anführen,  so  bitte  ich  zunächst  zweierlei 
auseinanderzuhalten.  1.  Kann  Kochsalz,  das  wir  täglich  in  ziem- 
licher Menge  gemessen,  in  VerdAnnungen  noch  arzneiliche  Eigen- 
Schäften  enthalten?  Tausendfältige  Erfahrung  lässt  uns  diese 
Frage  mit  Ja  beantworten;  in  eine  Diskussion  mit  Ihnen  einzu- 
treten ist  allerdings  so  lange  unmöglich,  als  Sie  nicht  genau  und 
YorurteilsloB  die  Prüfungen  nachgemacht  haben.  Die  Berufung  auf 
den  gesunden  Menschenverstand  ist  meistens  ein  spiegelfechteriaches 
^^unststUck,  das  man  gern  da  anwendet,  wo  einem  die  Gründe 
fehlen.  2.  Sind  die  von  Hahnemann  und  seinen  Schülern  mit  der 
dreissigsten  Verdünnung  gewonnenen  Symptome  tatsächlich  Arznei- 
Wirkungen  oder  beruhen  sie  auf  Autosuggestion?  Dass  eine  Menge 
TOn  Angaben  der  chronischen  Krankheiten  auf  Saggestion  beruhen,, 
bestreitet  heute  kein  Homöopath,  und  selbst  Hahnemann  sagt  an 
mehreren  Stellen  der  Beinen  Arzneimittellehre,  sowie  der  Chronischen 
Krankheiten,  dass  sein  Hauptsymptomenlieferant(Ng.  bezeichnet)  nur  ' 
mit  Vorsicht  zu  geniessen  sei.  Deshalb  besteht  für  uns  die  wich» 
üge  und  schwere  Aufgabe,  in  den  Hahnemannschen  Prüf  angen 
die  Spreu  vom  Weizen  zu  sondern,  eine  Aufgabe,  die  insbesondere 
in  Amerika  mit  Eifer  und  Erfolg  unternommen  worden  ist 

Die  Broschüre  behauptet  ferner  (8.  23),  dass,  im  Gegensatz 
zu  den  Hahnemannschen  Prüfungen,  welche  wegen  des  Mangels 
einer  pathologischen  Anatomie  grossenteils  nur  subjektive  Symptome 
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gebeo,  die  neueren,  insbesondere  amerikanischen  Prfifangen  mit 
allen  Hil&mitteln  der  modernen  medizinischen  Wissenschaft  an- 
gestellt werden.  Wie  können  Sie  dem  gegenfiber  behaupten,  dass 
die  Homöopathie  in  erster  Linie  das  subjektive  Befinden  des  Prüfers 
betone?  Wenn  Sie  es  noch  nicht  wissen,  will  ichs  Ihnen  sagen, 
was  die  subjektiven  Symptome  bedeuten:  sie  erlauben  uns,  bei 
gleichem  pathologisch  -  anatomischen  Prüfungsbild,  die  feineren 
Unterschiede  zwischen  den  einzelnen  Mitteln  zu  treffen,  Unter- 
schiede, Yon  welchen  Sie  keine  blasse  Ahnung  haben. 

Wie  wenig  Sie  von  unseren  Arzneiprüfungen  wissen,  zeigt 
schon  der  eine  Satz  (S.  488,  Spalte  I):  „Es  genügt,  hier  die  kurze 
Bemerkung  anzuführen,  wie  oberflächlich  und  voller  Irrtum  der 
Schluss  sein  muss,  die  Symptomatologie  der  Wirkung  einer  Arznei- 
suhstanz  an  einem  Individuum  (Hahnemannsche  Arzneiprüfung) 
zu  studieren  und  die  Ergebnisse  auf  alle  anzuwenden.'*  Schon  ein 
Blick  in  die  Einleitung  zu  jedem  Arzneimittel  hätte  Sie  belehren 
können,  dass  Hahnemann  bei  jeder  einzelnen  Prüfung  überall  eine 
Reihe  von  Mitarbeitern  hatte,  von  denen  jeder  wieder  über  eine 
Anzahl,  von  Versuchspersonen  referierte!  Aus  der  Fülle  diesei' 
erhaltenen  Symptome  ist  dann  durch  sorgsame  Beobachtung  am 
Krankenbett  das  genaue  Mittelbild  herauszuarbeiten. 
IIL  Die  homöopathische  Dosenlehre. 

Hier  ertappe  ich  Sie,  Herr  Professor,  gleich  wieder  über  einer 
Unaufirichtigkeit.  Sie  behaupten,  die  Zentralvereinsbroschüre  Ihrer 
Kritik  zu  Grunde  zu  legen;  Sie  kennen  die  Ansichten,  welche  zur 
Zeit  wohl  alle  Homöopathen  haben,  und  Sie  bekämpfen  dieselben  — 
durch  Zitate  aus  Hahnemann  und  Grauvogl,  die  wir  längst  fallen 
gelassen  haben.  In  bedenklicher  Weise  sprechen  Sie  überall,  wo  von 
einer  homöopathischen  Verdünnung  die  Rede  ist,  von  „kleinsten 
Gaben%  „Hochpotenzen^,  «dezillionsten  Verdünnungen*.  Und  doch 
gibt  die  Broschüre  ganz  klar  (S.  15)  den  Sinn  der  homöopathischen 
Verdünnungslehre  an:  »Hast  du  zu  einer  Krankheit  ein  Simile 
gefunden,  also  z.  B.  findest  du,  dass  eine  Ruhr  solche  Symptome 
aufweist,  wie  eine  Sublimatvergiftung,  so  muss  die  heilende  Gabe 
Sublimat  kleiner  sein,  als  die,  welche  eine  solche  Krankheit  er- 
zeugen kann.  „Man  vergleiche  damit  Ihre  Behauptung:^  Die  Beweis- 
führung aber,  dass  gerade  nur  kleinste  Mengen  von  Arznei- 
substanzen zur  Heilung  von  Krankheiten  gebraucht  werden 
können,  wird  gar  nicht  versucht.*"  Ja,  wer  von  uns  behauptet 
denn  das?! 
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DasB,  wie  es  Hahnemann  glaubte,  (der  überhaa^  in  höhe 
Jahren  ein  Fanatiker  seiner  Lehre  war)  mit  steigender  Verdttnnnng 
oder  mit  gesteigerter  Eraftaufwendang  beim  Yerschütteln  die  Krsft 
der  Arznei  wachse,  haben  schon  seine  unmittelbaren  SohBler  nicht 
mehr  geglaubt  und  glaubt  heute  kein  Mensch  mehr. 

Und  nun  gehen  Sie  ttber  die  beigebrachten  naturwiaaenaehaft- 
lichen  Tatsachen,  welche  die  Wirksamkeit  auch  gans  miumalar 
ätoffmengen  unwiderleglich  beweisen,  mit  ein  paar  Zeilen  lünwQg. 
„Die  Wirkung  (kleinster  Mengen  auf  Algen,  Hefezellen  o.  s.  w.)  ist 
zum  Teil  eine  günstige,  zum  Teil  eine  abtötende;  eine  Ausscheidung 
wird  nicht  versucht.*  Ja,  wollen  wir  denn  eine  Pathol<^e  und 
Therapie  der  Hefezellen  schreiben?  Es  kam  uns  doch  nur 
darauf  an,  nachzuweisen,  dass  z.  B.  dne  Eupferlösung  im  Ver- 
hältnis von  1 :  1000  Millionen  noch  imstande  ist,  Spirogyrasellea 
abzutöten  und  daraus  den  Schlass  zu  ziehen,  dass  die  Möglich- 
keit einer  Einwirkung  hochverdannter  Stoffe  auch  auf  die  höher 
organisierte  Zelle  des  tierischen  oder  menschlichen  Körpers  nicht 
zu  bestreiten  ist. 

Eine  weitere  Reihe  von  naturwissenschaftlichen  Tatsadien, 
welche  die  Wirksamkeit  auch  kleinster  Stoffmengen  dartua,  habe 
ich  in  einem  Vortrag  zusammengestellt  (Vorträge  der  Deutachea 
homöopathischen  Liga  Heft  1),  und  schliesslich  möchte  ich  Sie 
ersuchen,  doch  am  eigenen  Körper  einen  Versuch  zu  madiea. 
Nehmen  Sie  ein  kräftiges  Radiumpräparat  in  die  Hand,  laasea  äd 
ein  ordentliches  Loch  in  die  Haut  brennen  und  rechnea  Sie 
schliesslich  die  Stoffmenge  aus^  welche  Ihnen  den  Schaden  sugef&gt 
hat.  Becquerel  hat  ausgerechnet,  dass  auf  einen  Quadratzentimeter 
Radiumoberfläche  in  einer  Milliarde  von  Jahren  ein  Grewichts- 
Verlust  von  einem  Milligramm  komme. 

Reine  Spiegelfechterei  ist  Ihre  versuchte  Widerlegung  uaaens 
Satzes,  dass  es  einen  Antagonismus  zwischen  der  Wirkung  grosser 
und  kleiner  Guben  gibt.  „Die  Annahme  —  ist  ein  logischer  Wider- 
spruch! Die  der  Applikation  eines  Arzneistoffes  folgendea  phy- 
siologischen Reaktionen,  Gegenwirkungen  der  lebenden  Or- 
ganismen, haben  verschiedene  Dignität;  die  einen  aiad  die 
unmittelbaren,  andere  aber  nur  mittelbare  Folgen  dieses  Stoffes.^ 
Wie  Weisel  Nur  schade,  dass  dieser  unterschied  lange  vor  Ihnen 
schon  von  Hahnemann  und  nach  ihm  von  der  gesamten  Honeo* 
pathie  gemacht  ist,  wofür  Ihnen  schon  die  genauere  Durcl^dit 
einer  beliebigen  Hahnemannschen  Prüfung  Zeugnis  ablegen  kann. 
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Um  dem  Vorwurf  einer  abgichtliehen  Verschleienmg  anaerer 
AsBiehten  za  begegneD,  wiU  ich  hier  kars  meine  Ansicht  Aber  die 
Dosenfrage  präzisieren.  Ich  befinde  mich  damit  in  Übereinatimmung 
wohl  mit  allen  meinen  Berufsgenosaen: 

1.  Wir  haben  die  Ansicht  Hahnemanna  (die  er  fibrigena  erst 
in  h&herem  Alter  annahm),  daas  mit  der  Verdfinnung  des  Stoffes 
die  Kraft  der  VerdBnnung  wachse,  längst  fallen  gelassen. 

2.  Wir  teilen  mit  Hahnemann  die  Ansicht,  dass  sogenannte 
indifferente  Stoffe  (wie  Kochsais,  Kieselerde,  Tonerde),  erst  durch  die 
homöopathische  Verreibung  bezw.  Verdfinnung  araneilich  wirkaam 
werden,  und  sehen  den  Qrund  daffir  in  einer  Vergrösserung  der  Mole- 
kularoberfläche  und  der  durch  die  Verdfinnung  ermöglichten  Ver- 
grösserung der  Schwingungsamplitude  der  Molekfile. 

3.  Da  die  Wirkung  uns^er  Arsneimittel  so  su  denken  ist, 
dass  sie  nur  die  Tätigkeit  der  im  Körper  vorhandenen  Spann- 
kräfte auslösen,  die  Indiyidualität  jedes  Einzelnen  aber  yerschieden 
ist,  kann  es  eine  sogenannte  Normaldosis  nicht  geben. 

4.  Ich  und  mit  mir  die  grosse  Mehrzahl  der  Homöopathen 
verwenden  in  der  Begel  die  niederen  Verdfinnungen  (erste  bis 
sechste). 

6.    Ich,   sowie  die  grosse  Mehrzahl   der  Homöopathen   sind 
durch  eigene  Beobachtungen,  sowie  durch  die  Tatsachen  der  Natur- 
^Bsenschaft  zu  der  Ansicht  gekommen,  dass  homöopathische  Ver- 
dfinnungen mindestens  bis  zur  zehnten  Dezimalen   wirksam   sind. 
6.    Nur  eine  kleine  Minderzahl  von  Homöopathen  zieht  in  der 
Begel  die  Hochpotenzen  vor,  aber  auch  von  diesen  behauptet  kein 
einziger,   dass  eine  Hochpotenz  stärker  wirke,  als  eine  niedere. 
Alles   das  steht  zwar  schon  in   der  ZentraWereinsbroschfire, 
aber  angesichts   der  von  Ihnen  beliebten  Verschleierung  war  ich 
geswungen,   diesen  Punkt  noch  einmal  ausfBhrlicher  zu  erörtern. 
«Die   Homöopathie  ist   nichts   als    Suggestion**,  be- 
haupten Sie.   Das  ist  eine  der  Behauptungen,  die  ¥on  den  Gegnern 
der  Homöopathie  stets   «mit  der  Sicherheit  eines  automatischen 
Beflexes**  (s.  Mfinchener  med.  Wochenschrift  1904,  No.  23,  pag.  1039) 
vorgebracht  werden. 

Und  nun  der  Uassischate  Teil  Ihrer  Kritik,  nämlich  der  der 
homöopathischen  Statistik:  „Die  Verschiedenheit  des  Erfolges 
zwischen  Homöopathie  und  wissenschaftlicher  Medizin 
kann  aber  nicht  richtig  durch  die  in  dem  angezogenen 
Buche    zusammengestellten    Zahlen    ausgedrfickt    sein; 
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diese  Zahlen  mfiBsen  auf  Irrtum  oder  Täuschang  beruhen, 
Das  soll  Bachliche,  wissenschaftliche  Widerlegung  sein?  Eine  BOlch 
naive  Unverfrorenheit  sucht  ihres  Gleichen  1  Wo  ist  der 
Schatten  eines  Beweises  auch  nur  versucht,  dass  unsre  Stilistik 
falsch  ist?  und  —  ich  will  Ihnen  gern  alle  die  kleineren  StatistOm 
preisgeben  —  allein  die  Zahlen  aus  amerikanischen  St&dten  können 
Sie  nimmermehr  wegdisputieren.  Dort  sind  in  den  gitasen 
Städten  paritätische  kommunale  Krankenhäuser,  deren  Venralbing 
von  einer  Zentrale  aus  geleitet  wird.  Homöopathische  und  alkh 
pathische  Abteilung  erhalten  ganz  unparteiisch  ihre  Kranken  xn- 
gewiesen;  die  homöopathische  Abteilung  hat  ihre  eigenen  Chirurgen 
und  Spezialisten,  so  dass  der  Unterschied  nicht  etwa  durch  Ver- 
schiedenheit des  Materials  erklärt  werden  kann.  Und  trotsdea 
diese  Verschiedenheit!  Glauben  Sie  vielleicht,  dass  die  AllopttkeD 
ihren  Kollegen  von  der  Homöopathie  nicht  scharf  auf  den  Dient 
passen  würden,  wenn  Sie  falsche  Statistiken  machten? 

Ich  könnte  Ihnen  mit  noch  mehr  Zahlenangaben,  eben&Usan 
Amerika,  aufwarten,  halte  es  aber  für  nutzlos,  da  auch  diese  nick 
Ihrer  Ansicht  „nicht  richtig  sein  können.'' 

Dagegen  kann  ich  mir  nicht  versagen,  zum  Schlosse  noch 
einiges  aus  der  Eröffnungsrede  bei  der  58.  Jahresversanunlang  da 
American  Institute  of  Homoeopathy  1902  anzuführen: 

^Das  A.  I.  of  H.  kommt  heute  unter  ganz  andern  Umstindei 
zusammen,  als  bei  seiner  ersten  Versammlung  vor  57  Jahres. 
Damals  ein  Kind  mit  nur  40  Mitgliedern,  heute  ein  Biese  mit  einer 
Mitgliederzahl  von  über  2000.  Damals  waren  weniger  als  3000 
homöopathische  Aerzte  in  den  Vereinigten  Staaten,  jetzt  sind  a 
über  15  000.  Damals  gab  es  keine  homöopathischen  Schalen  od 
Spitäler,  jetzt  sind  es  20  Colleges  und  340  ErankenhiuseTi  PoK- 
kliniken  und  Sanatorien  unter  homöopathischer  Leitung.  Daaili 
zwei  homöopathische  Zeitschriften,  heute  32.  Damals  war  die 
homöopathische  Literatur  auf  einige  Lehrbücher  der  ArjEneimittd- 
lehre  und  der  Therapie  beschränkt;  jetzt  wird  das  ganae  vote 
Gebiet  der  Medizin  von  solchen  bearbeitet»  welche  nach  ansem 
Aehnlichkeitsgesetz  lehren  und  behandeln.  Damals  bedeutete  eine 
Konsultation  mit  einem  Homöopathen  für  die  Mitglieder  der  so- 
genannten regulären  Schule  soviel  wie  Verruf  bei  ihren  Eoliegen. 
Heute  sind  solche  Konsultationen  an  der  Tagesordnung  und  finden 
offene  Fürsprache  bei  Männern,  welche  in  der  American  Medictl 
Association  eine  hervorragende  Stelle  bekleiden.    Damals,  und  bii 
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Tor  ffinf  Jahren,  wurde  den  Medizinstadierenden  die  an  einem 
homöopathischen  College  zugebrachte  Zeit  nicht  angerechnet;  jetzt 
Bitzen  an  fast  allen  Schulen  der  älteren  Richtung  auf  einer  Bank 
mit  deren  Schalem  auch  homöopathische  Studenten  und  Aerzte. 
In  kurzer  Zeit  hat  sich  die  Welt  in  medizinischen  Dingen  so  gut 
wie  in  religiösen  und  politischen  geändert,  und  wer  es  verkennt, 
ist  entweder  zu  kurzsichtig  oder  zu  faul,  um  es  einzusehen.  Auf 
die  Verfolgungen  von  Seiten  der  herrschenden  Schule  folgte 
Duldung,  auf  die  Duldung  Achtung,  und  diese,  wenn  wir  nicht 
sorgOltig  unsem  Standpunkt  behaupten,  wird  die  Vorstufe  der 
Verschmelzung  sein.'' 

Dr.  Osler,  üniversitätsprofessor  an  einer  allopathischen  Fa- 
kultät, schreibt  in  einer  New  Yorker  Zeitung:  ^Das  vergangene 
Jahrhundert  hat  eine  Revolution  in  der  Erankheitsbehandlung  und 
das  Entstehen  einer  neuen  ärztlichen  Schule  gezeitigt,  welche 
nichts  nach  Allopathie  und  Homöopathie  fragt.  Sie  sucht  rationell 
und  wissenschaftlich  die  Wirksamkeit  alter  und  neuer  Arznei- 
mittel zu  studieren.'' 

Was  sagen  Sie  zu  obigen  Daten,  was  zu  den  Aussprachen 
eines  solchen  üniversitätsprofessors?  Sie  können  wohl  auch  nicht 
istimmen?  Und  woher  diese  Erfolge  in  Amerika?  Weil  dort  der 
Staat  weder  Allopathie  noch  Homöopathie  begönstigt,  sondern 
beide  ruhig  konkurrieren  lässt;  weil  dort  der  Autoritätsglaube 
nicht  so  eingefleischt  ist,  wie  in  Deutschland,  sondern  jedermann 
das  Recht  hat,  sich  seines  eigenen  Verstandes  zu  bedienen;  weil 
iOr  den  Amerikaner  nicht  irgend  eine  Schulmeinung,  sondern  der 
praktische  Erfolg  entscheidet. 

Ich  bin  mit  meinen  Ausfahrungen  zu  Ende.  Sie  mussten 
leider  so  lang  werden,  weil  ich  mich  nicht  dem  Vorwurf  aussetzen 
wollte,  den  ich  Ihnen  auf  Schritt  und  Tritt  machen  musste,  als 
bätte  ich  einzelne  Sätze  aus  dem  Zusammenhang  gerissen  und 
dieselben  wiUkarlich  verdreht,  oder  wichtige  Punkte  aus  Ihrer 
Beweisfahrung  abergangen, 

Far  den  „Kundigen '^  war  es  von  vornherein  klar,  was  hinter 
Ihrer  Arbeit  steckt;  aber  vielleicht  findet  sich  hie  und  da  ein 
Arzt,  der  bisher  der  Homöopathie  ablehnend  gegenaberstand,  der 
es  aber  wagt,  selber  zu  denken  und  nicht  alles  von  vornherein 
für  „klassisch"  hält,  was  ein  Professor  geschrieben  hat.  Aude 
«apere!  hat  Hahnemaun  seinem  Organen  als  Motto  vorgesetzt  1 

Dr.  Kröoer-Potsdam. 
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ni.  Die  Ehrenklage  des  Dr.  Meiide  gegen  HoM 
Br.  Spatz  ror  dem  ScbTöffengerlclLt  tn  MUneheu 
am  31.  Mai  1904. 


Die  Vorgeschichte  der  Verhandlung  ist  folgende: 

Vor  einigen  Monaten  stand  in  der  Münchener  Medisinischei 
Wochenschrift  eine  Notiz:  Der  frühere  Pfarrer,  jeteige  KnrpfiedMr 
und  Homöopath  Ernst  Mende  ist  von  der  holländischen  Begienii{ 
gegen  den  einstimmigen  Beschlnss  der  Fakult&t  auf  einen  ui  to 
Universität  Leyden  zu  errichtenden  Lehrstuhl  für  Honoopathi» 
berufen  worden. 

Die  betreffende  Persönlichkeit,  der  sehr  bekannte  homöo- 
pathische Arzt  Dr.  Ernst  Mende,  Zürich,  erhob  auf  die  Beiäck- 
nung  Kurpfuscher  hin  Klage  gegen  den  verantwortlichen  Redaktev 
Dr.  Spatz,  da  sich  derselbe  zu  einer  glatten  Zurücknahme  nickt 
verstehen  wollte,  ja  zuletzt  nicht  einmal  mehr  antwortete,  viebnak 
in  einem  Wiener  medizinischen  Blatt  eine  Motiz  über  die  Afr 
gelegenheit  brachte,  in  der  der  Doktortitel  des  Dr.  Mende  fort- 
gelassen war. 

Als  in  Berlin  von   Seiten   der  Münchener  homöopathischei 
Aerzte  ein  Sachverständiger  für  Homöopathie  zu  der  Verhaafliit 
.verlangt  wurde,  erschien  es  zunächst  unerklärlich,  was  eine  Ve^ 
handlung   über   die   Homöopathie    mit   der   Ehrenklage  xt  toi 
I  habe,   allein  von   der  Gegenpartei  waren   solche  SachventiBdiie 

in  den  Personen  des  Geheimrat  von  Winckel  (Professor  für 
Frauenheilkunde  an  der  Universität  München)  und  praktisehoi 
Arztes  Dr.  Krecke  (Spezialist  für  Chirurgie)  aufgestellt.  Der  QmA 
ifir  dieses  sonderbare  Vorgehen  erhellt  aus   der  Verhandlung. 

Es  wurde  Dr.  Friedrich  Gisevius,  Berlin,  dazu  bestimmt 
I  Bezüglich  des  Berichtes  über  die  Gerichtsverhandlung  seioa 

i  einige  Bemerkungen  vorauf  geschickt  s 
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Leider  war  es  Terabsäamt  worden,  einen  Stenographen  znza* 
ziehen;  deshalb  kann  der  nachfolgende  Bericht  nur  nnyoUständig 
sein.  Das  Wesentliche  der  Ansführungen  des  Klägers,  des  Ver- 
klagten, der  Sachverständigen  enthält  er,  nicht  so  die  Plaidoyers 
der  beiden  Anwälte,  besonders  bezBglich  des  meisterhalten  Vortrags 
des  Vertreters  der  Klage,  Jnstizrats  Bernstein,  ist  dieser  Mangel  sehr 
zu  bedauern. 

Die  Verhandlung  begann  unter  der  liebenswürdigen  und  un- 
parteiischen Leitung  des  Herrn  Ober-Amtsrichters  Main  Yor  dem 
Schöffengericht  um  4  Uhr. 

Nach  Feststellung  des  Gegenstandes  der  Klage  und  der  er- 
schienenen Parteien  erbat  sich  zunächst  der  Vertreter  des  Herrn 
Dr.  Mende  das  Wort  zu  einer  persönlichen  Bemerkung:  Er  habe, 
als  sein  Klient  zu  ihm  gekommen,  ihm  zunächst  unumwunden  er- 
klärt, wenn  er  wirklich  ein  Kurpfuscher  sei,  könne  er  das  Mandat 
nicht  abernehmen.  Da  er  sich  von  dem  Gegen  teil  überzeugt,  rate  er  dem 
Herrn  Hofrat  Dr.  Spatz  zur  Zurficknahme  seiner  grundlosen  Be- 
leidigung, da  seine  Verurteilung  sicher  sei.  Herrn  Dr.  Mende- 
Ernst  sei  es  nicht  um  die  Verurteilung  des  Herrn  Dr.  Spatz, 
sondern  um  Zurücknahme  der  schweren  Ehrenkränkung  zu  tun. 
—  Der  Angeklagte  lehnte  ab.  — 

Nun  erhielt  der  Kläger  Dr.  Mende  das  Wort  und  führte  aus: 
Zu  seinem  allergrössten  Erstaunen  sei  ihm  aus  vielen  Zeitschriften, 
auch  au  d^n  gelesensten  ärztlichen  amerikanischen  Blatte,  von 
Freimden  und  Patienten  die  eingangs  erwähnte  Notiz  zugegangen. 
Der  ihm  erwachsene  grosse  Schaden,  die  Schwere  und  Grundlosig- 
keit der  Beleidigung  zwängen  ihn,  vor  Gericht  Genugtuung  zu 
suchen,  da  Herr  Hofrat  Spatz  nicht  nur  den  Ausdruck  Kur- 
pfuscher nicht  zurückgenommen,  sondern  in  seinen  Berichtigungen 
neue  Bosheiten  angebracht  habe,  z.  B.  die  geflissentliche  Fortlassung 
des  Doktortitels.  Es  sei  ihm  sehr  peinlich,  über  seine  Persön- 
lichkeit sprechen  zu  müssen,  allein  er  sei  hier  nicht  in  Zürich, 
wo  jedermann  seinen  Ruf  kenne.  Er  schilderte  seinen  Studiengang 
bei  den  berühmtesten  Lehrern  der  Züricher  Hochschule  der 
früheren  Zeit,  seine  weiteren  Studien  in  München,  wo  er  in  Nusa- 
baums  Familie  verkehrte,  in  Ofen-Pest,  wo  er  besonders  Homöo- 
pathie studierte,  seine  Assistentenzeit.  Er  wies  nach,  dass  er  in 
Zürich  fast  mit  allen  Professoren  konsultiere,  mit  mehreren  direkt 
freundschaftlich  stände.  Er  produzierte  Briefe  der  höchsten  Juristen 
und  eines  der  höchsten  Verwaltungsbeamten  der  Schweiz,  die  ihn 
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ihrer  Dankbarkeit  und  Anerkenniing  in  den  schmeichelliifteBtea 
AasdrQcken  versicherten  nnd  entrfisteten  Protest  einlegten  gegen 
die  unbegründete  Beleidigung,  sowie  eine  grosse  Liste  befreondeCer 
einflussreicher  Personen. 

Die  Frage  des  Vorsitzenden^  ob  er  Yon  Beginn  an  Mediziner 
gewesen,  bejahte  er,  Pfarrer  sei  er  nie  gewesen. 

Auf  Grund  des  erdrückenden  Beweismaterials  ersuchte  Jostiaat 
Bernstein  den  Angeklagten  wiederholt,  durch  Zurücknahaie  der  Be- 
leidigung der  sicheren  Verurteilung  sich  zu  entziehen. 

Dieser  weigerte  sich  und  Tom  Vorsitzenden  zum  Worte  ge- 
rufen, produzierten  er  und  sein  Anwalt  eine  Postkarte,  von  dff  die 
Unterschrift  fortgeschhitten  war,  als  Quelle  für  seine  Notiz.  Zanichst 
wurde  dieselbe  nur  dem  Vorsitzenden  zur  Ansicht  fibergeben,  naeb 
längerem  Hin  und  Her  auch  der  klagenden  Partei.  Scbliessfick 
verlas  sie  der  Vorsitzende.  Sie  enthielt  dem  Sinne  Dach  dassdbe 
wie  die  danach  gebrachte  Notiz,  jedoch  nur  in  vermutender  Fon: 
„Es  dürfte*.  Den  Verfasser  würde  er  nicht  nennen,  es  sei  äi 
langjähriger  Korrespondent  und  hervorragender  Universltätsldn«. 
Den  nicht  darin  enthaltenen  Zusatz  von  der  einstimmigen  Ali- 
lehnung  durch  die  Fakultät  in  Leyden  habe  er  von  Prof.  Veit  ii 
Würzburg. 

Auf  eindringliches  Befragen  des  Vorsitzenden  erklärt  er,  den 
Ausdruck  Kurpfuscher  im  landläufigen  Sinne  als  einer  nicht  appro- 
bierten kurierenden  Person  nicht  aufrecht  erhalten  zu  können.  Auf 
mehrfache  Fragen  seitens  des  Verhandlungsleiters  hielt  er  des 
Ausdruck  in  dem  Sinne  aufrecht,  dass  alle  homöopathischen  AeoEte 
im  Sinne  der  Wissenschaft  Kurpfuscher  seien. 

Er  gab  schliesslich  noch  an,  dass  bei  der  Aufnahme  der  Notxt 
sowie  dem  Entschlüsse,  heute  die  Beleidigung  nicht  zurücksunehmea, 
die  Absicht  zu  Grunde  gelegen  habe,  Stimmung  dagegen  sa  machea, 
dass  der  Universität  Leyden  von  einem  klerikalen  Ministerium  eine 
homöopathische  Professur  aufgedrängt  werde;  noch  mehr  aber  sei 
bestimmend  gewesen  die  Bücksicht  auf  dieselbe  hier  in 
München  noch  viel  näher  liegende  Gefahr,  wo  in  dea 
letzten  Tagen  wieder  in  der  Kammer  der  Antrag  auf  eine 
solche  Professur  gestellt  worden  sei. 

Die  Homöopathen  wendeten  sich  dieser  Siehtnng  nvr  a» 
Gründen  leichteren  Gelderwerbs  zn;  die  Homöopathie  sei 
Unsinn.  Er  würde  sich  lieber  noch  nach  der  Naturheil-  oder 
Kräutermethode  behandeln  lassen,  als  na6h  der  Homöopathie. 
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Darauf  erfolgte  die  Vemehmang  der  Sachverständigeii.  Zuerst 
wurde  vereidigt: 

Geheimrat  von  Winckel.  Die  Homöopatbie  seibegrflndet 
worden  durch  das  1805  erschienene  Organen  von  Hahnemann.  Die 
darin  enthaltenen  Praemissen,  auf  welchen  die  Homöopathie  sich 
Aufbaue,  seien  absoluter  Dnsinn;  deshalb  hätten  sich  je  länger  je 
mehr  die  medizinischen  Behörden  dagegen  erklärt. 

Auch  Virchow  habe  in  seiner  bekannten  Erklärung  in  der 
preussischen  Kammer  die  Homöopathie  als  Unsinn  bezeichnet. 

Johannes  Müller,  auf  dessen  Genie  die  modernen  medizinischen 
Bahnen  sich  grösstenteils  aufbauen,  hat  gesagt:  die  Homöopathie 
nähre  ihren  Mann;  und  von  ihrem  Grandsatz:  es  sei  so,  wie 
wenn  man  jemand,  der  von  einem  Karren  überfahren  eei,  noch 
mit  einem  fi&rrehen  überfahre.  Biese  Fassung  des  UrteiLi 
über  die  Homöopathie  empfehle  sich  selir  znm  Behalten. 

Welch  ein  Unsinn  sei  ferner  die  Lehre  der  Homöopathie,  dass 
mit  der  Verdünnung  die  Wirksamkeit  der  Arzneien  wachsei 

Was  sollten  die  Eflgelchen  der  Homöopathen  nutzen  bei  inneren 
Blutungen,  was  bei  Vergiftungen  mit  Schwefelsäure? 

Die  Homöopathie  behandele  nur  nach  Symptomen.  Was  solle 
das  z.  B.  beim  Typhus  heissen,  der  immer  mit  denselben 
Symptomen  verlaufe? 

Bei  der  Gelbsucht  verwende  die  Homöopathie  das  Schöllkraut 
seines  gelben  Saftes  wegen. 

Hahnemann  habe  behauptet:  die  Ursachen  der  Krankheiten 
seien  rein  geistiger  Natur.  Solche  Lehren  hätten  in  der  damaligen 
Zeit  entstehen  können,  wo  es  weder  Bakteriologie  noch  patho- 
logische Anatomie  gab.  Gerade  durch  Bekämpfung  der  Ursachen 
habe  die  moderne  Wissenschaft  grosses  geleistet.  FAr  die  meisten 
Krankheiten  seien  die  Ursachen  bekannt. 

Die  Homöopathie  sei  billig,  deshalb  holten  auf  dem  Lande 
die  Gutsfrauen  für  sich  selbst  den  Arzt,  ihre  Leute  behandelten 
sie  mit  homöopathischen  Kflgelchen. 

Während  seines  Aufenthaltes  in  Dresden  in  den  50  er  Jahren 
habe  Hirschel  angefangen,  tiefere  Potenzen  zu  geben  und  habe  ein 
Blatt  herausgeben,  welches  unter  allen  homöopathischen  Blättern 
allein  längere  Zeit  bestanden  habe,  aber  nach  seinem  Tode  sei 
alles  wieder  im  Sande  verlaufen. 

Die  Homöopathen  behandelten  je  nach  dem  Wunsche  der  Pa- 
tienten nach  wissenschaftlicher  oder  homöopathischer  Methode. 


286  Zeitsehrift  des  Berlmer  Vereines  homOopethisehar  Asczte. 

Wemi  eia  Medisiaer  nach  yolleadetem  Stadiaai  sich  der  Ho- 
möopathie zuwende,  so  könne  ihm  das  nur  da  bedaaeifit^ei 
L&cheln  mtlocken. 

In  den  100  Jahren  des  Bestehens  der  Homöopathie  habe  sid 
keine  einsige  Schule  entwickehi  können.  Einselae  Persönlidikeite 
hätten  an  manchen  Ortea  der  Homöopathie  eine  gawisae 
verschaffty  nach  deren  Tode  sei  das  Gebände  wie  ein 
zusammengafalien. 

Mit  einem  Homöopathen  können  wissenschaftfieke  Medi- 
ziner nicht  zusammenarbeiten,  sich  nicht  mit  ihm  Ober  Krankheit^* 
flUle  beraten  oder  konsultieren. 

Ein  Homöopath  ist  nicht  fBr  roll  anzusehen,  auch  geaetzfick 
nicht.  Auf  diesen  Standpunkt  habe  auch  der  Entwarf  für  dis 
bayrische  Standesgesetz,  an  dem  er  selbst  mitgearbeitet,  sieh  gestellt 

Jedoch  ginge  es  nicht  an,  die  Homöopathen  als  Eorpfusctar 
anzusehen. 

Bekanntere  Homöopathen  gebe  es  in  M&nchen  nicht. 

Die  Homöopathie  sei  überhaupt  keine  BehandlongaarL  Die 
homöopathischen  Arzneien  seien  so  bescha£Era,  wie  wou 
man  einen  Stecknadelkopf  von  einer  Substanz  in  20  Liter  Wasiir 
werfe. 

Die  M.  M.  Wochenschrift  stehe  in  hohem  Ansehen,  bringe 
ausgezeichnete  Originalartikel  und  sei  ein  durchaus  ernstes,  ss- 
ständiges  Blatt,  die  Haltung  des  Hofrats  Dr.  Spatz  in  der  gaues 
Angelegenheit  durchaus  würdig  und  richtig. 

Darauf  stellt  der  Vorsitzende  verschiedene  Fragen,  uater  u^ 
derem,  ob  er  einen  angesehenen  homöopathischen  Arzt  in  ] 
kenne,  was  der  Sachverständige  nach  einigem  Besinnen 
Die  ausdrückliche  Frage  des  Vorsitzenden,  ob  ein  homöopathieclr 
Arzt  als  Kurpfuscher  zu  bezeichnen  sei,  verneint  der  Sack- 
verständige gleichfalls. 

Nach  Abgabe  seines  Gutachtens  bleibt  Gteheimrat  v.  Wiackc' 
im  Saal. 

Es  ^bittet  zunächst  das  Wort  der  Angeklagte  und  fthrt  aas* 
Die  Notiz  sei  in  dem  Sinne  gemeint  gewesen,  dass,  wie  aach  Ge- 
heimrat V.  Winekel  bekundet  habe,  die  Homöopathen  Kotpfusclier  in 
wissenschaftlichen  Sinne  seien. 

Ein  Mann,  der  Universitäten  besucht  habe,  kioiie  iiifllit  aas 
Uebaneagang  Homöopath  sein. 
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Aerzte  k&nnen  Homöopathen  nur  ans  pekaniftrenChrftnden 
werden. 

Der  juristische  Beistand  des  Angeklagten,  Bechtsanwalt 
Oänssler  führte  aus:  Die  Wissenschaft  sm  einig  darttber;  dass  die 
Homöopathen  Karpfuscher  seien,  seine  Partei  gedachte  den  Wahr- 
heitsbeweis dafQr  anzutreten,  dass  in  dem  Sinne  der  Kläger  Kur- 
pfuscher sei. 

Wenn  eine  Heilmethode  schon  100  Jahre  bestände,  so  mfisste 
sie,  falls  etwas  an  ihr  dran  sei,  sich  schon  Anerkennung  yerschafft 
haben. 

Die  homöopathischen  Aerzte  würden  Homöopathen  nur  aus 
pekuniären  Gründen.  (Als  daraufhin  die  anwesenden  homöopath. 
Aerzte  ihrer  Entrüstung  Ausdruck  gaben,  äusserte  der  Anwalt: 
„Sie  könnten  ja  nachher  lachen''). 

Sachverständiger  Dr.  Krecke  erklärt,  dass  Geheimrat  von 
Winckel  das  Wesen  der  Homöopathie  genügend  gekennzeichnet  habe. 
Sie  bendie  nur  auf  Spekulation. 

Sie  stände  heute  auf  anderem  Boden  als  früher. 

Sie  sei  überhaupt  keine  Wissenschaft,  sei  vielmehr  als  eine 
Kurpfuschermethode  anzusehen. 

Es  sei  unverständlich,  wie  ein  ManU;  der  die  Universität 
durchgemacht  habe,  sich  der  Homöopathie  zuwenden  könne. 

Wie  wenig  wissenschaftlich  die  Homöopathie  vorgehe,  erhelle 
aus  dem  letzten  Bericht  über  das  homöopathische  Krankenhaus  in 
München. 

Der  Anwalt  des  Beklagten  erwähnt  noch,  dass  die  Rheinische 
Aerztekammer  beschlossen  habe,  dass  kein  Arzt  eine  Stelle  an 
einer  Kasse  annehmen  dürfe,  an  der  ein  homöopathischer  Arzt 
tätig  sei. 

Es  folgt  die  Vernehmung  des  homöopathischen  Sachverständigen, 
Dr.  Friedrich  Gisevius  (Berlin). 

Derselbe  fordert  zunächst  vom  Hofrat  Dr.  Spatz  eine  Erklärung, 
was  er  mit  den  Worten  gemeint  habe:  Die  homöopathischen 
Aerzte  würden  Homöopathen  nur  aus  materiellen  Gründen. 

Der  Vorsitzende  macht  ihn  darauf  aufmerksam,  dass  der  Be- 
klagte nicht  gezwungen  werden  könne,  darauf  zu  antworten. 
Wenn  er  wolle,  dürfte  er  es  selbstverständlich. 

Darauf  erklärt  der  Sachverständige:  Unter  diesen  Umständen 
müsste  er  sich  zunächst  darauf  beschränken,  mit  tiefster  Entrüstung 
dagegen  zu  protestieren,  dass  Herr  Hofrat  Dr.  Spatz  mit   einer 
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derartigen  unerwiesenen  Behauptung  leichtherzig  mehr  als  5O0  ns- 
bescholtenen  deutschen  Äerzten  ihre  Ehre  abschneide. 

£&  liege  ihm  nunmehr  ob,  den  Ausffthrungen  des  Herrn  Ge- 
heimrat von  Winckel  zu  widersprechen. 

Er  bedaure  das  sehr,  weil  derselbe  ein  alter  Herr  and  uf 
seinem  Gebiet  ein  Gelehrter  von  hohem  Rufe  sei.  Allein  die  sof 
der  Universität  ihnen  gelehrten  Ideale,  denn  auch  die  homöo- 
pathischen Aerzte  seien  stolz  auf  die  deutschen  UnivenititBo, 
machten  es  ihnen  zur  heiligen  Pflicht,  ihre  Ueberzeugung  im  Benfe 
späterhin  gegen  jedermann  zu  vertreten. 

Die  Behauptung  des  Herrn  Geheimrat  von  Winckel,  dass  die 
Homöopathie  mit  dem  Jahre  1805  beginne  und  auf  dem  damab  er- 
schienenen Organen  Hahnemanns  und  dem  darin  enthaltenen  Dossi 
fusse«  sei  falsch^  die  Homöopathie  sei  erheblich  älter;  sie  fuBseiidi 
nicht  auf  dem  Organen,  dieses  enthalte  vielmehr  die  theoretisckei 
Folgerungen  aus  einer  grossen  Zahl  von  Experimenten,  die  Eihoo- 
mann  mit  vielen  Arzneimitteln  an  gesunden  Menschen  angestellt  habe. 

Auch  selbst,  wenn  das  ganze  Organen  falsch  sei,  so  wUrfe 
die  Grundlage  der  Homöopathie  dadurch  gar  nicht  berührt. 

Dieselbe  sei  eben  eine  experimentelle;  Hahnemann  habe  du 
von  Baco  von  Verulam  für  die  Naturwissenschaft  geforderte  Grond- 
läge  des  Experiments  als  erster  in  die  Medizin  eingeführt. 

Durch  seine  Experimente  habe  Hahnemann  eben  das  Grui- 
gesetz  der  Homöopathie  begründet,  dass  die  Arzneien  beim  kranken 
Menschen  Symptome  heilten,  die  denen  ähnlich  seien,  die  sie  iz 
Gesunden  hervorbrächten. 

Alle  Angriffe  gegen  die  Homöopathie  seien  unberechtigt,  dk 
nicht  nachwiesen,  dass  diese  Experimente  falsch  seien.  Das  habe 
aber  weder  Virchow  noch  sonst  jemand  getan.  Darnach  sei  lodi 
die  Äusserung  Virchows  zu  beurteilen,  der  auch  sonst  grundlegeode 
Irrtümer  begangen  habe. 

Auch  die  homöopathischen  Aerzte  verehrten  das  grosse  Geoie 
von  Johannes  Müller;  trotzdem  habe  er  nichts  von  der  Homöopitl&e 
verstanden;  gegen  die  Beschimpfungen  eines  toten  Mannes  nw 
es  sich  nicht  zu  protestieren.  Seine  zweite  Aeusserung  habe  gu 
keinen  Sinn,  habe  nichts  mit  der  Homöopathie  zu  tun,  sondern  sei 
ein  unangebrachter  Witz. 

(Es  sei  hinzugefügt:  Die  Tatsache,  dass  der  Sachverständige 
die  Aeusserung  Müllers  sich  zu  eigen  gemacht,  zeigt,  dass  er  das 
Aehnlichkeitsgesetz   der  Homöopathie  gar  nicht  verstanden  bit 
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Die  AeoBseruDg  hat  den  Sinn:  Es  könne  ein  Erankheitareiz  nicht  von 
einem  Arzneireiz  gleicher  Art  geheilt  werden  —  fibrigens  handelt 
es  sich  in  der  Homöopathie  nicht  nm  gleiche,  sondern  ähnliche 
Reize.  —  Diese  Ansicht  ist  falsch: 

1.  Weil  die  Symptome  bei  einer  Krankheit  nicht  der  Krank- 
heit angehören,  sondern  Heilbestrebangen  des  Organismus  sind,  die 
durch  den  ähnlichen  Arzneireiz  verstärkt  werden. 

2.  Weil  die  Arzneien  in  schwachen  Dosen  umgekehrte  Wir* 
klingen,  als  in  starken  hervorbringen,  entsprechend  dem  sogenannten 
Pflügerschen  Zuckungsgesetz,  wonach  starke  Reize  die  Zellen- 
tätigkeit lähmen,  schwache  sie  verstärken. 

3.  Weil  die  allgemein  anerkannte  Wirksamkeit  isopathischer 
Mittel  (Tuberculio;  bewiesen  hat,  dass  sogar  die  gleichen  Arznei- 
reize Ejankheitsreize  heilen.) 

Er  wundere  sich  über  die  abfällige  Aeusserung  bezflglich  der 
homöopathischen  Verdannungen.  Einerseits  hätten  die  homöo- 
pathischen Aerzte  schon  zu  Lebzeiten  Hahnemanns  gegen  die  aus- 
schliessliche Verwendung  sehr  verdünnter  Arzneien  sich  verwahrt; 
andererseits  sei  es  eine  Tatsache,  die  nicht  schwer  begreiflich  sei,  dass 
z.  B.  bei  dem  im  roben  Zustande  unwirksamen  Kochsalz,  welches  der 
Mensch  täglich  in  Massen  zu  sich  nehme,  durch  das  Verreiben  mit 
Milchzucker,  sich  die  Milchzuckerteilchen  zwischen  die  des  Koch- 
salzes legten  und  deren  atomistische  Kräfte  frei  machten,  (s.  auch 
den  II.  TeU.) 

In  neuester  Zeit  sei  es   durch  allgemeine  anerkannte  wissen- 
schaftliche Forschungen   nachgewiesen,   dass  in  sehr   verdünnten 
Ijösungen   eigentümliche  Veränderungen   vor  sich  gingen,   die  die 
gelösten  Bestandteile   völlig    veränderten.     Nach    dieser  Lehre, 
'▼on  den  sogenannten  Ionen,  die  den  Herren  Sachverständigen  ohne 
Zweifel  bekannt  sei,  entwickeln  sich  in  solchen  Lösungen  elektrische 
Torgänge,  durch  die  z.  B.  in  einer  Kochsalzlösung  die  Natronmolekflle 
nach  dem  einen  Pol,  die  Cblormolekfile  nach  dem  andern  wandern. 
Die  Bäderlehre,   Balneologie,    sei  dadurch  vollkommen  umge- 
staltet.   Redner  selbst  habe  noch   auf  der  Universität  aus  dem 
BCunde  eines  berühmten  Gelehrten  gehört,  dass  alle  die  berühmten 
Smnnenwässer  völlig  gleich  und  als  blosses  Wasser  anzusehen  seien, 
da  die  darin  enthaltenen  Stoffe  viel  zu  verdünnt  seien,  um  wirken 
zu  können.    Dieser  Standpunkt   war  schon   deshalb   falsch,   weil 
damit  alle  die  grossen  Wirkungsunterschiede  zwischen  den  einzelnen 
Quellen  nicht  zu  erklären  wären.     Die   erwähnten  Forschungen 
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aber  haben  jetzt  dazu  gef&hrt,  den  so  ▼erd&nnten  Lö&angBi  dock 
Wirkangeo  zuzugestehen  seien,  was  dann  logischer  Weise  auch  du 
homöopathischen  Verdünnungen  zukommt 

Der  Vorwurf  der  Unwirksamkeit  homöopathischer  Streuktgekka 
bei  inneren  Blutungen  sei  gänzlich  unberechtigt  Es  sei  selbsbi^ 
ständlich,  dass  bei  der  Zerreissung  der  Milz  z.  B.  der  Btodi  g^ 
öffnet  und  der  Biss  vernäht  werde.  Mechanische  Ursacka  er- 
fordern auch  mechanische  Mittel. 

Dass  aber  innere  Mittel  bei  inneren  Blutungen  nfitzen,  nAate 
Herr  Geh.  Rat  von  Win  ekel  selbst  am  besten  wissen,  dadieVtt- 
samkeit  von  Seeale  (Mutterkorn)  auf  seinem  eigensten  QUA 
liege.  Näher  wolle  er  das  wegen  der  Zusammensetzung  der  Zu- 
hörerschaft nicht  ausführen.  Es  sei  aber  wichtig  henrortukebeS) 
dass  das  Mittel  in  diesem  Falle  nur  in  dem  einen  Organ  die  6^ 
fasse  zur  Zusammenzieh  ung  bringe,  und  die  Homöopathie  dstdi 
ihre  Prüfungen  am  Menschen  gerade  feststelle,  auf  welche  Orgue 
die  verschiedenen  Mittel  wirkten. 

Vergiftungen  mit  chemischen  Mitteln  müssten  selbstferstfai- 
lieh  mit  chemischen  Gegenmitteln  behandelt  werden,  ein  sadere 
Verfahren  wäre  allerdings  Unsinn  und  das  befolge  anch  b» 
homöopathischer  Arzt. 

Die  Symptome  seien  deshalb  wichtig,  weil  sie  anzeigkeD,  «ie 
der  betreffende  erkrankte  Organismus  auf  das  Krankheitipft 
reagiere.  Die  objektiv  feststellbaren  Erscheinungen  seien  DtfcB^ 
lieh  gleichfalls  wichtig. 

Wenn  aber  Herr  Geheimrat  von  Winckel  behaupte,  daas  bä 
dem  Typhus  überhaupt  keine  unterscheidenden  Symptome  n- 
banden  seien,  so  erinnere  Sachverständiger  nur  an  die  verscbieleitt 
Formen:  ambulanten  Typhus,  Paratyphus^  Eindertyphus,  sehfexe 
Formen;  er  erinnere  an  die  Typhen  mit  vorwiegenden  Gekirfi- 
symptomen,  mit  Lungensymptomen. 

Die  Ansicht  des  Herrn  von  Winckel  ttber  den  homöopathischeD 
Gebrauch  des  Schöllkrautes  beruhe  auf  einer  völligen  Unkeantais 
der  einschlägigen  Verhältnisse.  Die  Methode,  nach  dem  Am^ 
der  Arzneimittel  auf  ihren  Gebrauch  bei  Krankheiten  zu  scUiesiVi 
wissenschaftlich  Signatura  rerum  genannt,  stamme  aus  dem  Mittel- 
alter von  dem  früher  gleichfalls  sehr  verkannten,  durch  die  neaere 
Forschung  wieder  zu  Ehren  gekommenen  bertthmtem  Arzte  Theo- 
phrastus  Paracelsus  von  Hohenheim,  mit  der  Homöopathie  habe  se 
nicht  das  Geringste  zu  tun. 
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Der  Vorwurf  bezfiglich  der  Ursachen  der  Krankheiten  sei 
gleichfalls  falsch. 

Hahnemann  habe  ausdrücklich  gesagt:  die  Krankheiten  zu  be- 
kämpfen durch  Vernichtung  ihrer  Ursachen  sei  unmöglich,  da  man 
sie  nicht  kenne.  Wenn  sie  aber  bekannt  wären,  so  wäre  das  der 
königliche  Weg  zur  Heilung.  Dass  er  sie  nicht  gekannt  habe,  sei 
ihm  aber  nicht  anzurechnen,  da  die  Wissenschaft  sie  erst  in 
neuester  Zeit  erforscht  habe.  Die  homöopathischen  Aerzte  han- 
delten aber  nach  dem  Angeführten  völlig  im  Sinne  ihres  Meisters, 
wenn  sie  dankbar  anerkennten,  was  zur  Verhütung  der  Krankheiten 
z.  B.  hier  in  München  durch  yon  Pettenkofer  zur  Bekämpfung  des 
Typhus  geschehen  sei.  Hahnemann  habe  aber  das  Richtige  geahnt^ 
wenn  er  sagte,  den  ansteckenden  Krankheiten  müsse  in  Ansehung 
ihres  im  Grossen  gleichen  Verlaufes  eine  bestimmte  gleiche  Ursache 
zugrunde  liegen. 

Seine  Behauptung  von  der  gleichsam  geistigen  Ursache  der 
Krankheiten  könne  nur  bei  genügenden  historischen  Kenntnissen 
richtig  verstanden  werden,  nur  aus  dem  Geiste  der  Zeit  heraus, 
der  den  allergröbsten  Ausscheidungsprodukten  ursächlichen  Wert 
beilegte.    (S.  den  zweiten  Abschnitt.) 

Die  richtige  therapeutische  Folgerung  für  die  ansteckenden 
Krankheiten  aber  habe  die  Homöopathie  lange  vor  der  Schul- 
medizin  gezogen,  nämlich  in  der  von  homöopathischen  Aerzten  ge- 
schaffenen Isopathie,  die  allerdings  sich  nicht  entwickeln  konnte, 
weil  die  Kenntnis  der  Ursachen  damals  noch  nicht  vorhanden  war. 
Auf  dieser  Isopathie  aber  beruhen  die  aUemeuesten  therapeu- 
tischen Massnahmen:  Serumtherapie,  was  sogar  v.  Behring  selbst 
anerkannt  habe.  Sonach  arbeite  die  herrschende  Schule  direkt 
mit  homöopathischen  Geisteskindern. 

Schon  vor  Koch  hätten  die  homöopathischen  Aerzte  Dr.  Burnett, 
Dr.  Swan  dem  Tuberkulin  ähnliche  Präparate  angewendet,  welche 
sie  Bazillin  nannten. 

Dass  die  Homöopathie  billig  sei,  sei  doch  kein  Fehler;  im 
Gegenteil  sei  ihre  Anwendung  für  die  Kassen  geradezu  eine  Lebens- 
frage. Die  Gutsbesitzer  lassen  sich  mit  Vorliebe  homöopathisch  be- 
handeln und  bemühen  sich  allerdings,  die  von  ihnen  hochgeschätzten 
Segnungen  der  homöopathischen  Heilmethode  auch  ihren  Leuten 
zugänglich  zu  machen. 

Die  Bemerkung  bezüglich   des  kurzen  Bestehens  der  homöo- 
pathischen Zeitungen   sei  gleichfalls  irrtümlich.    Die  AUgemeine 
Bd.  xzin.  16 
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homöopathiBche  Zeitung  erecheine  schon  seit  dem  Anfang  der  30er 
Jahre  des  vorigen  Jahrhunderts. 

Was  nun  die  von  dem  Herrn  SaehTerst&ndigen  als  einiig  b^ 
rechtigte  wissenschaftliche  Methode  anginge,  so  müsse  Bedoer 
sagen,  dass  ihm  dieselbe  sehr  zweifelhaft  vorkäme.  Was  m 
100  Jahren  als  solche  bezeichnet  wurde,  davon  ezistiere  heute 
nichts  mehr.  Sie  wechsele  im  Gegenteil  fortwährend,  Wikrad 
vor  ca.  20  Jahren  das  Fieber  als  ein  energisch  mit  der  sogeBuoten 
Antipyrese  zu  bekämpfender  Vorgang  betrachtet  wurde,  halte  m 
dasselbe  heutzutage  fftr  ein  Heilungsbestreben  der  Nator. 

Während  vor  20  Jahren  alle  tuberkulösen  Gelenke  fortgeschnitteB 
wurden,  verwerfe  man  das  jetzt  u.  s.  w. 

Die  neueste  therapeutische  Richtung  zur  Bekämpfung  gewisser 
ansteckender  Krankheiten  bewege  sich,  wie  schon  hervorgehobei, 
in  homöopathischen  Bahnen. 

Was  nun  die  Stellung  der  homöopathischen  Aerzte  betrife,  & 
Frage,  ob  man  sie  mit  den  Kurpfuschern  zusammenstellen  dürfe,  so 
m&sse  man  sich  vergegenwärtigen,  dass  eshomöopathischeSanititnüie 
und  Geh.  Sanitätsräte  gebe,  dass  viele  homöopathische  Aente 
Sanitätsoffiziere  seien. 

Ferner  gebe  es  in  Preussen  eine  staatliche  Kommission  Sr 
homöopathische  Prüfungen,  in  der  ein  homöopathischer  Arct  sisK. 

Das  Standesgesetz  lege  in  Preussen  den  homöopathiscken 
Aerzten  dieselben  Pflichten  au^  wie  denen  der  anderen  ObsefriBL 
Sie  zahlen  für  die  Wittwen  und  Waisen  der  letzteren  mit  Bei 
den  Streitigkeiten  mit  den  Kassen  habe  man  sich  um  ihre  Hufe 
bemüht. 

Wenn  aber  jemand  mit  der  einen  Hand  Hilfe  von  den  hosAK 
pathischen  Aerzten  annehme,  mit  der  anderen  ihnen  eins  us- 
wischOy  indem  er  sie  Kurpfuscher  nenne,  so  möchte  er  den  ge 
bührenden  Namen  dafür  nicht  brauchen. 

Bei  der  zu  Ungunsten  der  Homöopathie  angeführten  Be- 
merkung: In  den  100  Jahren  ihres  Bestehens  hätte  dieflflU)8i 
wenn  etwas  an  ihr  dran  wäre,  sich  schon  durchkämpfen  müMif 
so  müsse  man  folgendes  bedenken: 

Das  Genie  eile  dem  Verständnis  der  trägen  Massen  'w^ 
um  lange  Zeiträume  voraus.  So  sei,  um  einen  bildlichen  Aiodnck 
zu  gebrauchen,  die  wissenschaftliche  Welt  zur  Zeit  HshnentBfls 
noch   nicht  reif  gewesen   für  seine  Otdanken.    Kon  ist  aber  ib 
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Kultur  im  gewissea  Sinne  Papageienkultar.  Unier  100  Urteilen 
sind  99  einfach  nachgesprochen«  Wir  sind  nicht  imstande,  über 
ihren  Wert  durch  eigene  Forschung  zu  entscheiden.  Wir  nehmen 
sie  auf  Treu  und  Glauben  hin,  denn  der  Wissensvorrat,  der  in 
tausenden  Ton  Jahren  durch  viele  Völker  aufgehäuft  wurde,  ist 
^ü  ungeheurer,  viel  zu  gross,  um  von  dem  Gehirn  des  Einzelnen 
bewältigt  zu  werden.  Wir  sagen  alle:  auf  Spitzbergen  sind  Eis- 
berge, und  doch  war  keiner  von  uns  da;  wir  sagen  alle:  unter 
-dem  Aequator  sind  die  Menschen  schwarz,  keiner  von  uns  war  da. 
Wir  urteilen,  so  unmusikaliseh  wir  sein  mögen,  über  Wagner 
und  Beethoven. 

So  ist  das  Verdammungsurteil  über  die  Homöopathie  in  den 
«isemen  Urteilsbestand  der  Menge  übergegangen,  aus  dem  es  nur 
aehr  schwer  zu  entfernen  ist.  Geprüft  hat  es  Keiner,  auch  von 
denen  nicht,  die  glauben,  darüber  massgebend  urteilen  zu  können. 

Spräche  flahnemann  erst  heute  seine  Grundsätze  in  unserer 
ihm  nachhinkenden  Zeit,  die  reifer  geworden  ist,  würde  er  sofort 
Verständnis  finden. 

Dazu  kommt  der  enorme  Druck,  der  auf  die  Homöopathie 
von  oben  ausgeübt  wird. 

Es  gebe  allerdings  auf  deutschen  Universitäten,  wo  angeblich  die 
Homöopathie  nur  als  Unsinn  gilt,  Männer,  die  sie  für  richtig  halten. 
Es  gebe  einen  Professor,  der  auf  einer  derselben  homöopathische 
Grundsätze  lehrt  Der  habe  allein  die  Sache  geprüft  und  richtig 
befunden.  Der  Sachverständige  nenne  seinen  Namen  nicht.  Es  wäre 
nicht  das  erste  Mal,  dass  ein  deutscher  Professor  wegen  seiner 
homöopathischen  Ueberzeugung  von  der  Hochschule  vertrieben 
würde.  Er  erinnere  an  Professor  Rapp,  den  Vorgänger  von 
^firgensen,  der,  als  er  sich  zur  Homöopathie  bekannte,  gejagt 
vrurde. 

Die  nach  Urteil  der  Herren  Spatz  und  Gänssler  nur  aus  Ge- 
«chäftesinn  znr  Homöopathie  sich  bekennenden  homöopathischen 
Aerzte  suchen  in  Schriften  und  durch  Unterricht  in  Kursen 
ohne  Entgelt  ihre  Kollegen  in  die  schwierige  Lehre  einzu- 
fahren. 

Da  sei  es  dem  Sachverständigen  wiederholt  passiert,  dass  ihm 
dieselben  erklärt  hätten,  die  Sache  sei  richtig,  allein  sie  seien 
nicht  imstande,  die  ihren  Vertretern  zu  Teil  werdenden  Ver- 
folgungen zu  tragen. 

16* 
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Wenn  Herr  Hofrat  Dr.  Spatz  erkUlre,  er  wfirde  sich  addiaalick 
noch  lieber  nach  der  Kräutermetliode  behandeln  lassen  als  homöo- 
pathisch, 80  sei  das  seine  Sache.  Dass  andere  Lente  anders  geuteüt 
haben,  dafür  wolle  SachTerständiger  nor  ein  Urteil  anfUnon:  Ab 
im  Krimkriege  in  England  die  Cholera  ausbrach,  wnrde  eine  Kom- 
mission eingesetzt  zur  Prttfang  der  Besoltate  in  den  verschiodoBes 
Krankenhäusern.  Der  Vorsitzende  derselben,  Dr.  Midoi^, 
erU&rte:  Die  Resultate  der  homöopathischen  Behandlmig  bohd 
so  ungleich  viel  besser,  dass  er,  obwohl  Allopath,  sich,  icu 
er  an  Cholera  erkrankte,  nur  homöopathisch  würde  behudeh 
lassen.  Sein  Bericht  wurde  bemerkenswerterweise  nicht  in  to 
Kanuner  vorgetragen,  sondern  unterschlagen. 

Was  die  Beschuldigung  beträfe,  die  homöopathische  Heflmedioio 
könne  schaden,  so  beschränke  er  sich  darauf  drei  Tatsachen  w 
den  Annalen  der  Schulmedizin  anzuführen: 

1.  Früher  wurde  den  Patienten  bei  Influenza,  sogar  alto» 
herzschwachen  Personen,  6  gr.  Antipyrin  gegeben,  jetzt  gibt  m 

V«  gr. 

2.  In  dem  grossen  offiziellen  Sammelbericht  über  die  gnne 
Influenzaepidemie  findet  sich  die  Stelle:  Es  seien  mehr  PatieDtci 
an  dem  AntipTrin  gestorben,  als  an  der  Krankheit  selbst;  ie 
Verfasser  ist  eine  berühmte  Leuchte  der  Schulmedizin. 

3.  Die  toxikologischen  (d.  h.  die  Arznei- Vergiftungen  beba^ 
delnden)  Bücher  sind  yoU  von  Angaben  über  die  schädlichen  Wirkoig« 
der  Arzneien  der  Schulmedizin  und  sind,  weil  nach  dem  Gnmdsite 
der  Homöopathie,  was  in  grossen  Dosen  schadet,  in  kleinen  nfttit,«ft 
wahre  Fundgruben  für  die  homöopathische  Wissenschaft» 

Da  sagte  z.  B.  ein  berühmter  Professor  Yom  Quecksilber,  ta 
die  meisten  Vergiftungen  durch  die  Anwendung  des  Mitteb  la 
Kranken  in  zu  starken  Dosen  zustande  kämen. 

Es  erhebt  sich  nun  Hofrat  Dr.  Spatz  und  erklärt  bestt^ 
der  Frage  des  Sachverständigen  nach  seiner  Aeusserung  über  die 
Ueberzeugungstreue  der  homöopathischen  Aerzte,  dass  er  mit  te- 
selben  keinem  persönlich  hätte  zu  nahe  treten  wollen. 

Es  wird  dann  der  Sachverständige  Dr.  Böckh  vereidigt,  der 
ausführt: 

[Jber  das  Wesen  der  Homöopathie  will  ich  mich  nicht  weiter 
auslassen,  da  das  bereits  von  meinem  Herrn  Vorredner  genflgenl 
geschehen  ist.    Doch   über  hiesige  Verhältnisse  will  ich  einiges 
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«rwähnen.  Von  den  Herren  Sachverständigen  der  Gegenpartei  ist 
die  Behauptung  aufgestellt  worden,  dass  die  hiesigen  Aerzte  mit 
den  homöopathischen  Kollegen  nicht  verkehren,  dass  letztere  von 
den  ärztlichen  Standesvereinen  ausgescUossen  seien.  Hierzu  möchte 
ich  nur  bemerkeui  dass  ich  speziell  mit  einer  grossen  Anzahl 
von  allopathischen  Kollegen,  die  so  anständig  sind,  die  Über- 
zeugung Andersdenkender  in  der  Therapie  zu  achten,  gesellschaftlich 
verkehre,  dass  mir  bis  jetzt  auch  noch  kein  Konsilium  von  einem 
solchen  verweigert  wurde.  Sowohl  der  homöopathische  Kollege 
Herr  Dr.  Quaglio  als  auch  ich,  gehören  dem  hiesigen  ärztlichen 
Bezirksvereine  als  Mitglieder  an,  wir  bezahlen  auch  für  den  Verein 
zur  Unterstützung  invalider  Aerzte  und  fQr  den  Verband  der 
Aerzte  Deutschlands  zur  Wahrung  ihrer  wirtschaftlichen  Interessen 
Mitgliederbeiträge.  Femer  gehöre  ich  der  Abteilung  fftr  freie 
Arztwahl  an.  Ein  hiesiger  homöopathischer  Kollege,  über  dessen 
Angehörigkeit  zur  Homöopathie  man  absolut  nicht  im  Zweifel  sein 
konnte,  wurde  zu  wiederholten  Malen  aufgefordert,  dem  ärztlichen 
Bezirksvereine  beizutreten. 

Geradezu  empörend  ist  es,  wenn  man  bedenkt,  welch  unerhörte 
Beleidigungen  gegen  uns  Aerzte,  die  wir  aus  vollster  Überzeugung 
Homöopathen  sind,  aber  auch  den  Mut  haben,  dieses  o£fen  zu  be- 
kennen, in  dieser  Verhandlung  von  der  Gegenpartei  gerichtet 
worden  sind,  wenn  man  bedenkt,  welch  hämische  Schmähartikel  in 
den  ärztlichen  Fachschriften  der  Schulmediziner  diese  sich  leisten, 
dabei  aber  die  Aufnahme  einer  Entgegnung  von  unserer  Seite  ver- 
weigern. Dann  aber,  wenn  es  sich  um  das  Wohl  und  Wehe  des 
ganzen  ärztlichen  Standes  handelt,  werden  die  homöopathischen 
Aerzte  zu  den  Organisationen  der  Aerzte  beigezogen,  in  ihren 
Wohnungen  aufgesucht. 

Als  im  vorigen  Jahre  der  Kampf  zwischen  den  hiesigen  Aerzten 
und  den  Krankenkassen  entbrannte,  waren  die  homöopathischen 
Aerzte  die  ersten,  welche  ohne  Zaudern  sowohl  die  Kündigungs* 
formulare  an  die  Kassen  unterschrieben,  als  auch  sich  schriftlich 
verpflichteten,  mit  Krankenkassen  ohne  Genehmigung  der  Ver- 
trauenskommission des  ärztlichen  Bezirksvereins  keinen  Vertrag 
abzuschliessen.  Wir  zögerten  keinen  Augenblick,  dies  zu  tun  und 
BO  Hand  in  Hand  mit  der  Gesamtärzteschaft  zu  gehen,  während 
die  Herren  der  Vertrauenskommission  eine  grosse  Anzahl  von 
Aerzten  der  Schulmedizin  erst  nach  riesiger  Arbeit  dazu  bewegen 
konnten. 
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Der  homSopathiBche  ZentralTerein  Deatscblands  hat  in  geiur 
letzten  Qeneralversammlang  die  ihm  angehörenden  Aente  auf- 
gefordert,  dem  Verbände  der  Aerzte  Deatschlands  zur  Viknng 
ihrer  wirtschaftlichen  Interesten  beizutreten.  Erst  gestern  eihidt 
ich  aus  Leipzig  von  dortigen  homöopathischen  E<^egen  ein  Ziifakr, 
welches  sich  gegen  die  Stellungnahme  für  die  im  Leipziger  Aent^ 
kämpf  auf  Seite  der  Kassen  stehenden  homöopathischen  Amte 
wendet.  Wohl  könnten  wir  das  Handeln  dieser  Kollegen  änger- 
massen  entschuldigen  in  Anbetracht  der  groben  Anfeindongei  m 
allopathischer  Seite,  welche  wohl  das  KoUegialit&tsgefthl  gega 
diese  Herren  abstumpfen  könnte,  aber  wir  wollen  mcbt  eot* 
schuldigen,  dass  sie  als  Streikbrecher  den  kämpfenden  Kollegeo  ii 
den  Rücken  gefallen  sind. 

Herr  Dr.  Krecke  hat  noch  das  Vorwort  zum  letzten  Jilm 
bericht  des  hiesigen  homöopathischen  Spitals  erwihnt;  kier 
muss  ich  gestehen,  dass  wir  andern  homöopathischen  Aerzte,  diewirn^ 
dessen  Erscheinen  keinen  Einfluss  hatten,  bei  der  Lektftre  vM 
erstaunt  waren.  Was  davon  Herr  Dr.  Hauber  im  Landtag  ena 
Unsinn  nannte,  stammt,  wie  mir  mitgeteilt  worden  ist,  von  ebei 
allopathischen  Arzte. 

Sachverständiger  Dr.  Stauffer  schliesst  sich  dem  Gntaebtei 
der  beiden  Vorhergehenden  an. 

Nach  der  Vernehmung  der  Sachverständigen  veritat  Berr 
von  Winckel  den  Saal,  ohne  zu  erwidern. 

Es  folgt  dann  das  Plaidoyer  des  Vertreters  des  EUgeis, 
Justizrat  Bernstein.  Er  fordert  zunächst  den  Hofrat  Dr.  Spats 
noch  einmal    zum  Widerruf  auf,  da  seine  Verurteilung  sichff  sei 

Zunächst  habe  er  zwei  persönliche  Bemerkungen  zu  nudieB 
Hofrat  Dr.  Spatz  habe  ihm  vorgeworfen,  dass  er  sich  eines  Te^ 
trauensbruches  schuldig  gemacht  habe,  indem  er  eine  iksvo> 
demselben  übergebene  Notiz  in  einer  späteren  Nummer  der  MAncbeier 
Medizinischen  Wochenschrift  über  die  Angelegenheit  heute  h^ 
benutzt  habe.  Dagegen  müsse  er  sich  energisch  verwahren,  ieas 
einerseits  habe  er  ihm  nichts  von  einer  Verpflichtung  zor  Kick^ 
benutzung  gesagt,  andererseits  gehe  doch  das  Blatt  mindetUss 
10000  Lesern  direkt  und  100000  indirekt  zu,  da  sähe  eine  solche  Zs- 
mutung  verdächtig  danach  aus,  als  ob  er  seine  Aeussemngen  tber 
die  Sache  möglichst  geheim  halten  wolle. 

Femer  müsse  er  energisch  dagegen  protestieren,  dass  Herr 
Hofrat  Dr.  Spatz  hier  durch  seine  Aeusserung,  die  homöopaduBC^ 
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Aente  erwählten  diese  Heilmethode  nur  aus  materiellenGrflnden ,  seinen 
Klienten  und  die  anwesenden  homöopathischen  Aerzte  ohne  Grund 
anfs  schwerste  an  ihrer  Ehre  kränke. 

Zu  solchen  Aeusserungen  sei  ein  gebildeter  Mensch  erst  auf 
Grund  absolut  zwingender  Beweise  berechtigt,  die  hier  absolut 
fehlten,  sonst  sei  es  eine  Verleumdung. 

Wenn  hier  jemand  nicht  eingesehen  hätte,  dass  Herr  Dr.  Mende- 
Emst  und  die  yernommenen  Sachverständigen  ihre  Methode  aus 
vollster  Ueberzeugung  vertreten  hätten,  so  fehle  ihm  jede 
Menschenkenntnis. 

Ueber  den  Wert  oder  Unwert  der  Homöopathie  masse  er  sich 
kein  Urteil  an;  für  ihn  handle  es  sich  nur  um  die  Frage,  ob 
Dr.  Mende-Ernst  ein  Kurpfuscher  sei.  Es  sei  absolut  nichts  vor- 
gebracht, was  ihn  als  einen  solchen  kennzeichnen  könnte.  Die 
Tatsache,  dass  er  homöopathischer  Arzt  sei,  stemple  ihn  nicht  dazu,  das 
habe  auch  der  Sachverständige,  Geheimrat  von  Winckel  anerkannt. 

Der  Kopf  eines  modernen  Menschen  dürfe  aber  doch  nicht  so 
Ton^seinen  Ideen  ausgefUlt  sein,  dass  nicht  auch  die  Ueberzeugung 
darin  Platz  habe,  dass  andere  Menschen  auch  andere  Meinungen 
haben  könnten,  und  dass  sie  auch  von  diesen  wirklich  überzeugt  wären. 

Wenn  ein  Liberaler  jeden  Ultramontanen  nur  für  einen  Esel 
oder  Schuft  halten  könne  oder  umgekehrt  ein  Ultramontaner  einen 
Liberalen,  so  seien  beide  Esel  oder  Schufte. 

Gerade  bei  der  grossen  Verbreitung  der  Münchener  Medizinischen 
Wochenschrift  sei  der  seinem  Klienten  zugefügte  Schaden  un- 
geheuer, wie  besonders  auch  Zuschriften  aus  Nord- Amerika  besagten. 

Hofrat  Dr.  Spatz  würde  einen  solchen  Angriff  auf  seine  Ehre 
entrüstet  zurückweisen. 

Das  Eintreten  für  die  Wissenschaft  sei  eine  schöne  Sache, 
nur  dürften  die  Mittel  nicht  beleidigende  sein.  Bei  seiner 
grossen  Gewandtheit  mit  der  Feder  würde  es  dem  Beklagten  sicher 
nicht  schwer  geworden  sein,  seine  Absicht  auf  eine  andere  Weise 
zu  erreichen.  Redner  produziert  eine  grosse  Zahl  von  politischen  Blät- 
tern, die  die  Nachricht  gebracht,  aber  ohne  den  Ausdruck  Kurpfuscher. 

Dass  Hofrat  Dr.  Spatz  den  Einsender  der  Nachricht  decke 
und  seinen  Namen  nicht  nennen  wolle,  sei  an  sich  löblich,  ent- 
binde aber  denselben  nicht  von  der  Pflicht,  aus  seiner  Anonymität 
herauszutreten  und  seine  Nachricht  selbst  zu  vertreten.  Heraus 
mit  dem  Namen I  Wir  sind  hier  Männer,  welche  für  die  Wahr- 
heit einstehen   müssen.    Der   Beklagte   habe  im    guten    Glauben 
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gehandelt,  sein  Hintennann  sei  aber  ein  elender  Verleumder,  wohl 
aber  treffe  ersterender  schwere  Vorwurf;  auf  Gnind  einer  annichen 
Nachricht  einen  angesehenen  Arst  aufs  schwerste  gekrtnltt  su 
haben.  Er  beantrage  daher,  ihn  zu  einer  angemessenen  Strafe  oni  ia 
sämtliche  KosteUi  auch  zur  Publikation  des  Urteils  in  mehrenm  Zei- 
tungen zu  verurteilen. 

Der  Anwalt  des  Beklagten  fahrte  aus,  dass  im  Gegensatx  zum 
Vorredner  er  der  Ansicht  sei,  dass  es  Pflicht  eines  anständigen 
Mannes  sei,  f&r  seine  Ueberzeugung  einzutreten,  auch  wenn  er 
dafür  gestraft  würde. 

Die  Ueberzeugung  des  Hofrats  Dr.  Spatz  sei  nun  aber  die, 
dass  ein  Homöopath  ein  Kurpfuscher  sei,  das  sei  auch  durch  die 
Sachverständigen  erwiesen.  Herr  Geheimrat  von  Wini^el  habe 
bekundet,  dass  die  Homöopathie  Unsinn  sei  und  zur  T&iuchuDg 
des  Publikums  diene.  Es  seien  also  die  Homöopathen  entweder 
bewusste  Vertreter  eines  Unsinns  oder  geistig  minderwertig.  Der 
Herr  Sachverständige  habe  femer  gesagt,  ein  homöopathischer 
Arzt  nötige  dem  wissenschaftlichen  ein  mitleidiges  Lächeln  ab;  eis 
homöopathischer  Arzt  sei  überhaupt  kein  Arzt.  Virchow,  Stein- 
thal,  Roth,  Pagel  hätten  die  Homöopathen  aufs  schärfste  verdammt 

Die  Homöopathen  verstiessen  gegen  das  Gesetz  betr.  die  ärzt- 
lichen Ehrengerichte,  dass  der  Arzt  seine  Praxis  gewissenhaft  aus- 
üben müsse. 

Nicht  die  wissenschaftlichen  Ansichten  der  homöopathischen 
Aerzte  werden  bekämpft,  sondern  nur  das  Verfahren,  sich  einei 
besonderen  Titel  beizulegen,  um  das  Publikum  anzulocken. 

Wenn  der  eine  oder  andere  Arzt  aus  irgend  welchen  Gründen 
sich  scheue,  dem  Homöopathen  seine  Meinung  ins  Gesicht  su  sagen 
und  ihn  freundlich  behandle,  so  sei  das  Gharaktersache. 

Der  Redakteur  einer  wissenschaftlichen  Zeitschrift  aber,  die 
auch  für  die  Volksgesundheit  sorgen  müsse,  dürfe  seine  Meinung 
nicht  verschweigen,  besonders  in  gefährlicher  Zeit. 

Seinem  Klienten  stehe  also  der  Schutz  des  §  19S  des 
R.  Str.  G.  Bc  zu. 

In  einer  Duplik  und  Replik  führte  der  Anwalt  des  Klägers 
noch  eine  Reihe  von  Autoren  der  Schulmedizin  an,  die  sich  da- 
gegen erklären,  dass  man  die  homöopathischen  Aerzte  als  Kurpfuscher 
bezeichne.  Es  ist  dies  der  Geh.  Medizinalrat  Dr.  Sonnenkalb  in 
der  Klagesache  gegen  Professor  Wagner,  wo  letzterer  vom  Reichs- 
gericht wegen  des  Ausdruckes  Kurpfuscher,  auf  homöopathische  Aerzte 
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angewendet,  verurteilt  wurde,  und  der  bekannte  Nervenarzt  Dr.  Moll 
in  seiner  ,,Aerztlicben  Ethik^,  der  ausführt,  man  solle  nicht  von 
Kollegialität  triefen  und  dann  Kollegen,  die  einer  anderen  thera- 
peutischen Bichtung  huldigen,  zu  Kurpfuschern  stempeln.  Be- 
sonders betreffe  das  die  homöopathischen  Aerzte,  wenn  auch  die 
Homöopathie  wahrscheinlich  eine  Irrlehre  wäre. 

Zum  Schluss  fährt  noch  Dr.  Mende-Emst  die  enorme  Verbreitung 
fler  Homöopathie  in  Nord-Amerika  ins  Feld,  die  dort  der  andern 
Schule  völlig  gleichstflnde,  die  bekannten  Vorgänge  mit  den  Lebens- 
versicherungen an  und  war  dabei,  die  völlig  mit  den  homöopathischen 
Lehren  sich  deckenden  Ausführungen  eines  Professors  der  Arznei- 
mittellehre auf  einer  deutschen  Universität  (nicht  der  schon  vorher 
genannten)  vorzutragen,  als  ihm  der  Vorsitzende  anheimstellt,  zu 
«chliessen,  da  das  Gericht  die  Frage  der  Bichtigkeit  der  homöo- 
pathischen Lehre  doch  nicht  lösen  könne. 

Nach  9  Uhr  wurde  das  Urteil  verkündet,  nach  dem  der  Be- 
klagte zu  150  Mark  Geldstrafe  oder  SO  Tagen  Haft  verurteilt 
wurde  mit  Publikationsbefugnis. 

Die  Gründe  des  Urteils  waren  folgende: 

Eine  strafbare  Beleidigung  konnte  in  dem  Schlusssatze  der 
inkriminierten  Nummer  der  «Medizinischen  Wochenschrift*,  dass 
die  Berufung  des  Dr.  Mende-Emst  an  die  Universität  Leyden 
gegen  den  Willen  der  Fakultät  erfolgt  sei,  nicht  gefunden  werden. 
Eine  solche  musste  dagegen  in  der  Bezeichnung  als  Kurpfuscher  gesehen 
werden.  Diese  Bezeichnung  ist  geeignet,  den  Kläger  an  seiner 
Ehre  schwer  zu  schädigen.  Dem  Gericht  liegt  es  nicht  ob,  den 
wissenschaftlichen  Wert  der  Homöopathie  zu  prüfen,  die  Zu- 
gehörigkeit des  Klägers  zu  dieser  Bichtung  berechtigt  aber  den  Be- 
klagten nicht,  denselben  mit  der  Bezeichnung  Kurpfuscher  zu  belegen. 

Diese  Anschauung  wird  auch  vertreten  durch  den  Sach- 
yerständigen  Geheimrat  von  Winckel,  der  weitere  Sachverständige 
Dr.  Boeck  hat  erklärt,  es  werden  die  homöopathischen  Aerzte  zu  den 
Organisationen  herangezogen,  wenn  es  sich  um  das  Wohl  und  Wehe 
des  ganzen  ärztlichen  Standes  handelt. 

Eine  Berechtigung  des  vom  Beklagten  dem  Kläger  gemachten 
Vorwurfs  konnte  vom  Gericht  nicht  anerkannt  werden. 

Der  Schutz  des  §  193  des  B.  St.  G.  B.  konnte  dem  Beklagten 
nicht  zugebilligt  werden,  denn  es  handelte  sich  nicht  um  einen  wissen- 
schaftlichen Kampf,   sondern  lediglich  um  eine  persönliche  Notiz, 
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in  welcher  nicht  die  Quintessenz  eines  wissenscbafUicheii  Kampfe 
in  der  Form  einer  Beleidigung  niedergelegt  werden  dtrf. 

Za  Gunsten  des  Beklagten  wurde  unter  anderem  enrogei, 
dass  ihm  die  fragliche  Notiz  von  Anderen  zugekommen  ist  nd 
diese  teilweise  berichtigt  wurde,  zu  seinen  Ungunsten  die  Sebi en 
der  Beleidigung  und  die  ausserordentlich  grosse  Verbreitong  der 
«Münchener  mediz.  Wochenschrift^',  in  welcher  die  Bdeidigug 
enthalten  war,  und  der  Umstand,  dass  die  eingelaufene  Poitkute, 
welche  die  Grundlage  der  inkriminierten  Notiz  bildete,  ini^po- 
thetischen  Sätzen  sich  bewegte. 

Bemerkungen  zu  vorstehendem  Bericht: 
Ein  Blick  auf  denselben  genügt,  um  zu  sehen,  dass  seit  hipr 
Zeit  in  deutschen  Landen  nicht  die  sogenannte  KoUegiaUtit  dnit 
mit  Füssen  getreten  worden  ist. 

Man  redet  so  viel  über  den  Niedergang  des  ärztlicben  Stufe 
Es  ist  kaum  möglich,  denselben  in  ungünstigerem  Lichte  erschöofi 
zu  lassen,  als  es  hier  von  einer  Leuchte  der  Universit&t  imd  eiss 
Zierde  ärztlicher  Journalistik  geschehen  ist  Wer  die  peiididiei 
Stunden  mit  in  dem  Saal  gesessen  und  gehört  hat,  ans  weicha 
Gründen  ein  berühmter  Lehrer  eine  so  weit  verbreitete  ondisl 
80  viele  Tatsachen  gegründete,  von  Zehntausenden  von  Aentn 
vertretene  therapeutische  Lehre  hat  als  Unsinn,  ihre  Vertreter  lis 
Esel  oder  Betrüger  kennzeichnen  zu  dürfen  geglaubt  hat,  wie 
schlankweg  ohne  Schatten  eines  Beweises  der  medizinische  Bedak- 
teur  die  homöopathischen  Aerzte  als  gemeine  Betrüger  gebiui- 
markt  hat,  der  hat  sich  schämen  müssen,  Arzt  zu  sein,  der  U 
gesehen,  wie  wenig  Ehrengerichte  eine  wirklich  vornehme  Ge- 
sinnung einimpfen  können. 

Jal  Wenn  es  gilt  zu  zinsen  und  zu  frohnden  für  Ehrengericlite, 
Wittwen  und  Waisen,  für  Kampf  gegen  die  Kassen,  was  alles  fir 
den  homöopathischen  Arzt  verdammt  wenig  von  Interesse  ist,  <b 
er  schon  derartige  Vorkehrungen  besitzt,  dann  ist  er  gnt  pssfi 
wenn  er  aber  ein  bescheidenes  Plätzchen  an  der  Sonne  sacht,  wen 
ein  grossmütiger  Gönner  ihm  die  Möglichkeit  geben  willi  seiae 
Heilmethode  zu  erlernen  (Beschluss  der  bayrischen  Kammer  be- 
züglich Errichtung  einer  homöopathischen  Professur),  dans  heiii' 
auf  zur  Homöopathenjagd.  Macht  sie  vor  der  OeffentlichU^ 
herunter,  dass  kein  gutes  Haar  an  ihnen  bleibt,  wenn  aach  jeder 
Anstand  und  gute  Sitte  dabei  in  die  Brüche  gehtl 
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Jedem  anbefaDgenen  Blicke  ist  das  eine  sofort  klar: 
Jeder  Arzt  weiss,  dass  kein  Ministerium  an  eine  Univer- 
sität einen  Karpfuscher  berufen  kann;  dass  musste  Dr.  Spatz 
klar  sein,  als  er  jene  Beschimpfung  aufnahm.  Allein  es  musste 
ein  Mittel  gefunden  werden,  um  in  weiteren  Kreisen  Stimmung  zu 
machen  gegen  die  geplante  Leydener  Professur,  und  wenn  es  auch 
die  Ehre  eines  Kollegen  kostete.  Um  aber  auch  gegendiebayrische 
Professurvorgehenzukönnen,  musste  diese  Verhandlung 
provoziert  werden,  wenn  auch  die  Verurteilung  sicher 
war,  die  gehorsame  Presse  sorgte  schon  dafür,  dass  die  Be- 
richtefür die  Oeff  entlichkeit  die  richtige  Färbung  bekamen. 

Bei  der  Fortführung  des  Kampfes  hat  sich  die  alte  Feindin 
der  Homöopathie,  die  Münchener  Neuesten  Nachrichten,  besonders 
hervorgetan,  indem  sie  einen  gänzlich  gefärbten  Bericht  brachte; 
in  diesem  ist  gewissenhaft  alles  der  Homöopathie  Feindliche  notiert, 
das  Günstige  fortgelassen. 

So  fehlen  z.  B.  im  Plaidoyer  des  Beistandes  des  Dr.  Mende 
die  für  die  Homöopathie  günstigen  allopathischen  Stimmen,  die 
ungünstigen  im  Plaidoyer  des  Gegenanwaltes  sind  gebracht. 

Alle  die  subjektiven  Verdammungsurteile  des  Geheimrat  von 
Winckel  sind  vorhanden,  nicht  aber  seine  unglaublichen  Gründe  und 
die  von  homöopathischer  Seite  vorgebrachten  Gegengründe  u.  s.  w. 

Im  übrigen  aber  hat  das  schmähliche  Verfahren  der  Gegner 
schon  seine  Früchte  gebracht. 

Zum  Schlüsse  folgen  einige  Auszüge  aus  politischen  und  allo- 
pathischen ärztlichen  Zeitungen.  Wie  schriftliche  Mitteilungen 
bezeugen,  schämen  ernste  Kollegen  der  Gegner  sich  derselben. 

In  den  Münchner  Neuesten  Nachrichten  selbst  erheben  zwei 
hochangesehene  Laien  Protest  gegen  das  Verfahren,  ebenso  im 
bayrischen  Reichsrat. 

Zu  dem  Bilde,  welches  die  allopathischen  Sachverständigen 
▼on  der  Homöopathie  entwerfen,  dürfte  Tatsächliches  nicht  hinzu- 
zufügen sein.  Es  genügt  die  Gegenüberstellung  der  beiderseitigen 
Gutachten,  um  festzustellen,  dass  berühmte  Universitätslehrer  nach- 
gewiesen haben,  dass  sie  auch  nicht  das  Geringste  von  dem  enorm 
grossen  und  schwierigen  Gebiete  wissen,  über  welches  sie  zu  gut- 
achten  sich  berufen  glaubten.  Es  ist  unglaublich,  welche  albernen 
TVitze,  grobe  Irrtümer  und  Gemeinplätze  sie  gegen  eine  Heibnethode 
ins  Feld  führen,  die  auf  eine  ungeheure  Menge  Tatsachenmaterial 
und  Experimente  gestützt  ist,   anstatt    das  Unzutreffende   dieser 
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nachzuweisen.  Sie  amgehen  es  weislich,  das  heute  noch  gelteade 
Glaubensbekenntnis  der  HomSopathiei  die  sogenannten  WoUkhei 
Thesen  zu  erwähnen  oder  zu  widerlegen. 

Sie  stützen  sich  dabei  einzig  auf  die  Autorit&t,  die  Urnen  ihre 
staatlich  zugebilligten  Titel  und  Würden  gewähren,  yeriiehen  lof 
Grund  von  Leistungen,  die  jedoch  nur  Gebiete  betreffen,  die  irit 
der  Homöopathie  als  solcher  nichts  zu  tun  haben,  mit  der  sie  so 
unbekannt  sind  wie  mit  dem  Chinesischen. 

Ein  Geheimrat  für  Frauenheilkunde  ist  keiner  fOr  dieHe- 
möopathie. 

Es  ist  völlig  unerlaubt,  seine  unsachverständigen  sobjeldiTeB 
Meinungsäusserungen  über  die  Homöopathie  mit  geheimrUlidur 
Autorität  zu  verbrämen. 

Mögen  in  grosser  offener  Versammlung  beide  Parteien  One 
Darlegungen  wiederholen,  damit  die  Oeffentlichkeit  imstande  iai, 
auf  Grund  eigener  Wahrnehmungen,  nicht  gefärbter  Pressberickte, 
zu  urteilen. 

Also  auf  Wiedersehen  bei  Philippil 

Dr.  F.  Gisevius-Berlin. 


lY.  PresssUmmeii. 

Einen  Erfolg  hat  der  Prozess  Mende  contra  Spats  gesettigt, 
der  dem  Anstifter  des  Ganzen  wohl  kaum  willkommen  sein  fiitl, 
eine  ziemlich  intensive  Beschäftigung  der  Oeffentlichkeit  mit  to 
Homöopathie,  die  dieser  bloss  zu  gute  kommen  kann. 

In  homöopathenfeindlichem  Sinne  haben  sich,  soweit  wir 
übersehen  können,  nur  die  Münchener  Medizinische  Wochen- 
schrift und  die  Münchener  Neuesten  Nachrichten  an- 
gesprochen. 

Der  ersteren,  als  der  Beklagten  und  Verurteilten,  konn» 
wir  ihren  Standpunkt  selbstverständlich  nicht  verübeln.  WoU 
aber  könnten  wir  soviel  Anstandsgefühl  an  dem  führenden  medi- 
zinischen Blatt  voraussetzen,  dass  es  über  die  Gerichtsverhandloog 
etwas  objektiver  referierte. 

Da  heisst  es:  „Von  klägerischer  Seite  waren  drei  8»är 
verständige  geladen,  zwei  Münchener  und  ein  Berliner  Homöopadi 
Namentlich  der  letztere  führte  in  seinem  Gutachten  alles  an,  wu 
stets  mit  der  Sicherheit  eines   Reflexes  vorgebracht  zu  werdet 
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pflegt,  wenn  die  Homöopathie  eine  unbequeme  Kritik  der  wissen- 
schaftlichen Medizin  zu  widerlegen  sucht,  Dinge,  die  meist  in  dem 
klassischen  Gutachten  von  Kunkel  zurückgewiesen  sind.* 

So  wenig  anständig  es  ist,  nach  der  ausführlichen  Wieder- 
gabe der  allopathischen  Sachverständigen  die  der  Gegner  mit  ein 
paar  faulen  Kedensarten  abzutun,  so  dankbar  sind  wir  doch  der 
Manchnerin,  dass  sie  uns  Oelegenheit  gegeben  hat,  auf  das  schon 
halb  vergessene  „klassische*  Gutachten  Kunkels  zurfickzukommen 
und  zu  zeigen,  mit  wie  wenig  Weisheit  unsere  Gegner  zufrieden  sind. 

Wohltuend  sticht  von  diesem  blinden  Fanatismus  der  Mfin- 
chener  Medizinischen  Wochenschrift  die  Aerztliche  Rund- 
schau von  Dr.  Arno  Krüche  ab.  Sie  schreibt  (14.  Jahrgang, 
No.  23)  nach  einem  kurzem  Referat  über  den  Prozess: 

»Wir  können  angesichts  der  jetzigen  Kampfperiode,  welche 
die  Aerzte  aller  therapeutischen  Richtungen  zu  kollegialem  Zu- 
sammenhalten verpflichtet,  eine  solche  Stellung  nur  bedauern. 
Vom  Standpunkte  eines  jungen  Studenten  aus  mag  sie  „forsch^ 
erscheinen.  Ein  gereifter  Mann  aber  vergibt  sich  nichts,  wenn  er 
eine  unmotivierte  Kränkung  durch  eine  honorige  Erklärung  wieder 
gut  macht.  Wohin  sollten  wir  wohl  kommen,  wenn  wir  alle,  die 
in  politischer,  religiöser  oder  l^'erapeutischer  Richtung  nicht 
unserer  Meinung  sind,  mit  perifönlichen  Kränkungen  verfolgen 
woUten?" 

Auf  einem  schroff  ablehnenden  Standpunkt  gegen  die  Homöo- 
pathie stehen  auch  die  Münchener  Neuesten  Nachrichten. 
Auch  ihr  ist  der  Vorwurf  parteilicher  Berichterstattung  zu  machen. 
Mit  grossem  Behagen  bringt  sie  alle  Kraftausdrücke  des  ver- 
teidigenden Anwalts  vor,  während  die  homöopathischen  Sach- 
verständigen mit  zwölf  Zeilen  abgetan  werden. 

Die  Haltung  der  Münchener  Neuesten  Nachrichten  ist  übrigens 
nicht  aus  wissenschaftlichen,  sondern  politischen  Motiven  zu  er- 
klären. Weil  die  Homöopathie  in  Centrumskreisen  viele  Anhänger 
zählt,  wird  sie  von  dem  liberalen  Blatt  verfolgt.  Und  doch  hat 
die  Homöopathie  mit  dem  politischen  Glaubensbekenntnis  nichts 
zn  tun  und  zählt  unter  ihren  ärztlichen  Vertretern  Männer  fast 
jeder  politischen  Richtung  friedlich  beieinander. 

In  objektiver  Weise  berichten  die  Münchener  Zeitung 
(3.  Juni  1901),  das  Neue  Münchener  Tageblatt  (4./5.  Juni), 
die  Augsburger  Abendzeitung  (2.  Juni  1904). 
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Auf  nnsere  Seite  stellt  sich  der  Bayerische  Kurier 
(4.  Juni),  der  über  die  Prozessverhandlang  folgendes  berichtet: 

„Eine  sehr  schwere  Beleidigung  fügte  der  Redakteur  der 
„Medizinischen  Wochenschrift'',  Dr.  Spatz,  Personen  zo,  die  geou 
so,  wie  er,  ihre  ärztlichen  Stadien  gemacht,  den  medisimedieD 
Doktortitel  erworben  haben  und  ehrenwerte  Personen  umL 
Dr.  Spatz  musste  sich  wegen  Beleidigung  des  homöop&tluBekei 
Arztes  Dr.  Mende-Ernst,  den  er  in  der  Presse  einen  Korpfoscker 
genannt  hatte,  verantworten  und  wurde  auch  aEu  150  Mark  6dd- 
strafe  verurteilt.  In  seiner  Verteidigung  berief  er  sich  uter 
Unterstützung  des  Geheinurates  Dr.  von  Winckel  darauf,  daaedk 
Homöopathie  keine  wissenschaftliche  Medizin  sei,  um  scUieeilkii 
zu  sagen: 

„Wenn  die  Aerzte  ganz  Deutschlands  überall  die  Honoo- 
pathen  einmütig  ausschliessen,  so  tun  sie  das  nicht,  voln 
eine  andere  als  minderwertig  erachtete  Behandlungsweiae  » 
wenden,  sondern  weil  die  Aerzte  glauben,  dass  die  H(MBi<^ 
pathen  gegen  ihre  üeberzeugung  aus  materiellen  Mckskktti 
dem  Publikum  gegenüber  das  Schild  der  Homöopathie  wlUeB.' 
(«Allgem.  Ztg.""  No.  247  S.  6.) 

Das  ist,  man  mag  über  it^^  Homöopathie  oder  AUopitb 
denken,  wie  man  will,  eine  der  i^enkbar  schwersten  BeteidigoBgn 
von  ungefähr  500  ehrenwerten,  geachteten  Personen.  Es  wiR 
unseres  Erachtens  schon  besser,  wenn  die  «Wissenschaft*  mit  ihm 
urteilen  etwas  zurückhaltender  wäre.  Es  ist  auch  noch  nicht  lUe 
Welt  von  der  Unfehlbarkeit  der  modernen  Wissenschaft  fiberzenft, 
es  wird  aber  doch  niemandem  einfallen,  deshalb  davon  zu  red«, 
dass  die  Aerzte  gegen  ihre  bessere  Üeberzeugung  und  nur  o 
Geld  zu  verdienen,  die  Kranken  behandeln.  Die  Homöopattea 
wollen  gegen  die  etwas  sehr  unbedachte  Aeusserung  des  Eofniä 
Dr.  Spatz  vorgehen." 

Das  Bayerische  Vaterland  nimmt  den  Prozess  als  AdIus 
zu  einem  für  jeden  Arzt,  ob  Allopathen  ob  Homöopatheo,  it 
herzigenswerten  Artikel,  den  wir  wortgetreu  zum  Abdruck  briageo. 
(8.  Juni  1904.). 

Zur  Hebung  der  äritliehen  Standerintereesen  ete. 

Aus  Aerztekreisen  wird  dem  „Vtld.^  geschrieben: 
An  was  krankt  denn  eigentlich  der  Stand  der  Aerzte?  Jedo- 
falls  leidet  er  an  allzugrosser  Konkurrenz,   erlaubter  sowohl  sb 
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auch  UDerlaubter.  Im  Laufe  der  letzten  Dezennien  ist  eine  ge- 
waltige üeberproduktion  an  Aerzten  eiogetreten  und  zwar  vielfach 
von  pekuniär  nicht  sehr  starken  E3ementen;  eine  natürliche  Folge 
ist  der  Mangel  an  Betätigung  besonders  der  jüngeren  Aerzte.  Auch 
ist  der  Zug  nach  den  Grossstädten  ein  gewaltiger  und  infolge 
dessen  ist  das  Einkommen  gering  und  der  Not  und  Sorgen  viel. 
Not  lehrt  beten,  heisst  es  sonst,  aber  hier  zwingt  die  Not,  um 
jeden  Preis  zu  arbeiten,  daher  die  gegenseitigen  Unterbietungen, 
um  nur  etwas  zu  verdienen. 

Dann  macht  man  verantwortlich  die  unlautere  Konkurrenz  von 
Kurpfuschern,  Nichtärzten  und  Aerzten.  Nimmt  man  wieder  eine 
Zeitung  zur  Hand,  so  findet  man  darin  ganze  Spalten  von  Reklamen 
von  Heilkundigen,  Pfuschern,  Allheilmitteln  usw.,  um  das  Publikum 
anzulocken. 

Diese  Gründe  werden  zumeist  ins  Feld  geführt,  um  den  Nieder- 
gang des  ärztlichen  Ansehens  zu  erklären,  und  man  rüstet  sich 
zum  Kampfe  durch  Organisation:  Die  Pfuscherei  soll  unterdrückt 
werden,  die  bessere  Bezahlung  ärztlicher  Arbeit  soll  eventuell  durch 
Streiks  erzwungen  werden.  Ob  es  dadurch  gelingen  wird,  das 
Ansehen  zu  heben?  Die  nächsten  Jahre  werden  es  ja  zeigen. 
Sollten  die  Bedrängnisse  äusserlicher  Art,  die  an  die  Aerzte  heran- 
traten, die  Schuld  tragen,  so  wird  es  durch  die  getroffenen  Mass- 
nahmen ja  möglich  sein,  dem  Uebel  abzuhelfen;  sollten  nicht  aber 
auch  innere  Gründe  vorliegen,  die  jenen  nicht  zu  verkennenden 
Niedergang  herbeigeführt  haben? 

Licht  in  diese  Frage  bringt  eine  kürzlich  hier  stattgehabte 
Oerichtsyerhandlung.  Es  handelte  sich  um  eine  Beleidigungsklage 
des  Züricher  Arztes  Dr.  Mende  gegen  den  Redakteur  der  Münchener 
Medizinischen  Wochenschrift,  also  jener  medizinischen  Wochen- 
schrift, die  sich  in  wissenschaftlichen  Kreisen  des  höchsten  An- 
sehens erfreut  und  die  wohl  massgebend  sein  sollte  für  den  Ton, 
der  unter  den  Aerzten  herrschen  soll  resp.  zur  Zeit  herrscht;  gilt 
doch  diese  Zeitschrift  als  die  Hochburg  der  wissenschaftlich-reinen 
Medizin. 

Der  Eindruck,  den  man  bei  dieser  Verhandlung  bekam,  war 
nun  durchaus  kein  erfreulicher.  Der  Sachverhalt  war  kurz  folgender: 
Von  irgend  einem  Mitarbeiter  wurden  an  den  Redakteur  der 
Münchener  Medizinischen  Wochenschrift  zwei  Postkarten  einge- 
schickt mit  der  Meldung,  dass  der  bekannte  ^Homöopath  und  Kur- 
pfuscher^   Dr.  Mende  aus  Zürich,   früher  Pfarrer,  einen   Ruf  als 
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Professor  an  die  Universität  Lejden  erhalten  habe.  KritiklM  ud 
ohne  sich  weiter  zu  informieren  Aber  die  betreffende  Penönliclitait, 
die  sich  in  weiten  Kreisen  des  höchsten  Ansehens  erfreat,  bndite 
nnn  die  medizinische  Wochenschrift  die  schwer  bdeidige&de  Notix 
und  sie  nahm  auch  auf  wiederholte  Berichtigung  den  gewiss  aekier 
kränkenden  Ausdruck  i^Kurpfuscher*  nicht  zurück.  Im  G«pDld, 
da  in  der  Verhandlung  gegen  die  Person  des  Herrn  Dr.  Keule 
gar  nichts  Ehrenrühriges  vorgebracht  werden  konnte,  stellte  der 
Bedakteur  die  Behauptung  auf,  er  habe  nur  die  Homfiopathie  ab 
Kurpfuscherei  kennzeichnen  wollen  und  dehnte  die  Beleidigung  nf 
500  ehrliche  deutsche  Aerzte  aus;  er  machte  sich  anheiseUg,  <« 
Beweis  dafür  zu  erbringen.  In  der  Tat  gab  dann  auch  ein  hiesip 
Professor  für  Frauenheilkunde  und  ein  Spezialarzt  fnr  Ghirngu 
ein  Gutachten  ab,  dass  die  Homöopathie  ein  Unsinn  sei  lud  dia 
die  Homöopathen,  obwohl  staatlich  approbiert,  keine  Aerzte  flei& 

Den  Beweis  dafür  sind  die  Herren  jedoch  schuldig  gebliebei, 
denn  das  Gericht  verurteilte  den  beklagten  Bedakteur  zu  ISOilk. 
und  in  die  Kosten  wegen  Beleidigung,  und  der  Unparteiische  kitte 
den  Eindruck,  dass  hier  Becht  gesprochen  worden  sei  HA 
würdig  berührte  es,  dass  in  der  Verhandlung  ein  SachTeisOiidip 
aussagte,  in  der  jetzt  gerade  im  Gang  befindlichen  Aerztebew^ 
seien  die  homöopathischen  Aerzte  immer  und  inamer  wieder  laf- 
gefordert  worden,  sich  nicht  auszuschliessen,  ja  dass  sie  sogarm 
Aerzten  persönlich  deshalb  angesucht  worden  seien,  und  noniiri 
von  den  gleichen  Aerzten,  die  an  der  Spitze  der  Bew^ong  st^ 
begutachtet,  die  Homöopathen  seien  keine  Aerzte  und  ihre  Ab* 
sichten  seien  Unsinn;  ebenso  musste  man  staunen  über  dieAfl- 
führungen  eines  königl.  Professors,  der  gegen  die  Homöopitiie 
nichts  von  Belang  vorbrachte,  als  dass  der  bekannte  Protasor 
Virchow  auch  im  Beichstage  erklärt  habe,  die  Homöopsthie  sd 
Unsinn. 

Mit  scharfen,  nicht  misszuverstehenden  Worten  geisselte  tat 
lieh  der  Anwalt  das  Gebahren  des  Eartenschreibers,  indem  er  m- 
führte,  dass  es  eines  Mannes  unwürdig  sei,  so  leichtsinnig  mit  to 
Ehre  eines  Anderen  umzugehen;  es  sei  die  Pflicht  jenes  Kart» 
Schreibers,  sich  dem  Gerichte  zu  stellen  und  seine  Beleidigung  ^ 
vertreten,  wo  er  das  nicht  getan,  könne  man  nur  von  einem  Vff" 
leumder  sprechen,  der  aus  dem  Hinterhalt  auf  einen  ehrenwerteii 
allgemein  hochangesehenen  Mann  vergiftete  Pfeile  geschossen  luk^ 
der  einen  Ehrenmann  verunglimpft   und  beschimpft  habe  und  ib 
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am  die  Frucht  Beines  arbeitSBchweren  Lebens  bringen  wolle;  ganz 
abgesehen  dayon,  dass  er  pekuniär  unberechenbar  geschädigt 
worden  sei. 

Was  musB  das  Publikum  denken,  wenn  es  sieht  und  hört,  wie 
in  medizinischen  Fachzeitschriften  und  anderswo  Ueberzeugungen 
und  Erfahrungen  Andersdenkender  mit  Fassen  getreten  werden, 
wie  man  heute  die  Aerzte  anderer  therapeutischer  Richtung  auf- 
fordert, sich  von  der  allgemeinen  Aerztebewegung  nicht  auszu- 
schliessen  und  morgen  ihnen  den  Eselstritt  gibt  und  das  höchste 
Out  der  Ehrenhaftigkeit  abspricht?  Die  eigentliche  Hebung  der 
ärztlichen  Standesinteressen  liegt  ganz  irgendwo  anders,  als  in  dem 
Rufen  nach  Polizei  und  Gesetzen,  nach  Standesordnung  und  Zu- 
sammenschluss  der  Interessenten,  nach  Kurpfuscherei-  und  Geheim- 
mittelverbot u.  s.  w.  u.  s.  w.I 

Die  Mttnchener  homöopathischen  Aerzte  glaubten  die 
Beleidigungen,  die  in  der  Prozessverhandlung  besonders  durch 
Herrn  Hofrat  Dr.  Spatz  neuerlich  gegen  sie  geschleudert  wurden, 
nicht  stillschweigend  hinnehmen  zu  können.  Sie  veröffentlichten 
in  verschiedenen  Münchener  Zeitungen  folgende  Erklärung: 

„Die  unterzeichneten  homöopathischen  Aerzte  pro- 
testieren hiemit  auf  das  Entschiedenste  gegen  die  von 
den  Herren  Geheimrat  Dr.  v.  Win  ekel,  Hofrat  Dr.  Spatz 
und  Dr.  Erecke  gemachten  Aeasserungen  über  das 
Wesen  und  den  Wert  der  homöopathischen  Heil- 
methode. 

Bei  aller  Achtung  vor  den  Verdiensten  dieser  Herren 
in  ihren  respektiven  Spezialfächern  können  wir  uns  auf 
unaere  langjährige  Erfahrung,  auf  unsern  Verstand  und 
unser  ärztliches  Gewissen  berufen  als  die  besten  Bürgen 
und  Zeugen  für  den  Wert  der  Homöopathie;  die  gänzlich 
unmotivierten  Aussagen  dieser  gelehrten,  aber  der 
Homöopathie  gänzlich  unkundigen  Herren  sind  uns  un- 
massgeblich. 

Die  Supposition   gewinnsüchtiger  Motive  für   unsere 
sezessionistische  Stellung  innerhalb  der  Heilkunde  weisen 
wir  mit  Entrüstung  zurück. 
München,  3.  Juni  1904. 

Dr.  Brunnhuber   sen.,   Dr.   Quaglio,   Dr.   Jul. 
Fuchs,   Dr.   Carl  Eoeck,   Dr.   Johannes   Boeck, 
Dr.  Stauffer,  Dr.  Brunnhuber  jun.' 
Bd.  xzm.  17 
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Erfreulich  ist  es,  daas  auch  Männer  in  angesehener  Steihng, 
Professoren  an  der  Technischen  Hochschale,  den  Mnt  besia«, 
auch  gegen  die  medizinischen  Autoritäten  ihre  eigene  Hdnong  n 
behaupten  und  zu  verfechten.  Die  «Hanchener  Neuesten  Nick- 
richten'' (7.  Juni  ld04)  schreiben: 

Ffir  die  Homöopathen  und  die  Homöopathie  suchen  die  uch- 
folgenden  zwei  Zuschriften  eine  Lanze  zu  brechen: 

„Die  kränkenden  Vorwürfe,  welche  kürzlich  die  honio- 
palhischen  Aerzte  in  öflfentlicher  Gerichteverhandhing  m 
Seite  angesehener  Berufegenossen  erleiden  mussten,  nuchei 
es  uns  zur  Pflicht,  zu  erklären,  dass  in  unseren  FanOkn 
seit  12  bis  über  30  Jahren  Doktoren  der  Medizin,  wdcke 
aus  deutschen  und  österreichischen  Universitäten  hernr- 
gegangen  und  Homöopathen  sind,  als  Hausärzte  wirken,  dia 
wir  ihnen  bis  jetzt  in  mitunter  schweren  Krankheiten  doiä- 
wegs  glänzende  Heilungserfolge  verdanken  und  dass  QSflff 
Vertrauen  in  diese  ehrenwerten,  pflichteifrigen  und  gewissen- 
haften Männer  durch  die  gegen  sie  gerichteten  Angriffe  nidtf 
.   erschüttert  worden  ist 

Franz  Kreuter,  Paul  v.  Lossow, 
Professoren  an  der  Technischen  Hochschule  in  Müncheo^ 


„Obiger  Erklärung  füge  ich  bei,  dass  ich  unter  den 
vielen,  mir  persönlich  bekannten  Aerzten  bisher  noch  kflioeB 
gefunden  habe,  den  eigene,  längere  und  gründliche  BeBcUfü- 
gung  mit  dem  homöopathischen  Heilverfahren  zu  der  üeber* 
Zeugung  gebracht  hätte,  dass  diese  Richtung  gänzlich  n 
verwerfen  sei,  und  ich  möchte  dem  begreiflichen  Wansde 
vieler  Gebildeter  neuerdings  Ausdruck  geben,  dass  die  mefr 
zinischen  Fakultäten  auch  dieses  Gebiet  der  Arzneimittel- 
lehre in  den  Kreis  ihrer  experimentellen  Forschung  zieto. 
Im  Gebiet  der  Naturwissenschaft  gibt  es  eben  nur  eiK 
Autorität,  und  die  ist  die  Erfahrung. 

Dr.  phil.  Dning.  Rudolf  Camerer. 

Professor  an  der  Technischen  Hochschule  in  München.' 

Wir   geben,   dem    dringenden    Wunsche    der  Unterzeiebier 

folgend,  diese  Zuschriften  wieder.    Im  Einvernehmen  mitansem 

ärztlichen  Mitarbeiter  haben  wir  dazu  folgendes  zu  bemerken:  b 

berührt  gewiss  sympathisch,  dass  die  Herren  sich  in  einer  Wein 
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fflr  ihre  Hausärzte  einsetzeDi  wie  dies  sonst  selten  geschieht. 
Aber  anderseits  ist  kein  Zweifel  darüber,  dass  die  Verfasser  der 
Zuschriften  sich  hier  ein  massgebendes  Urteil  über  Dinge  zulegen, 
in  denen  sie  Laien  sind. 

Hätten  sich  die  Einsender  nicht  doch  zuerst  fragen  sollen, 
ob  nicht  triftige  Gründe  Männer  wie  Geheimrat  v.  Winckel  usw. 
zu  ihrer  Ansicht  gebracht  haben,  dass  die  Homöopathie  nicht 
wissenschaftlich  sei?  Reichen  hundert  Jahre  Erfahrungen  noch 
nicht  aus?  Wenn  die  Einsender  bei  ihren  Hausärzten  Erfolge 
gesehen  haben,  so  wird  dies  niemand  bezweifeln.  Es  ist  aber 
notwendig,  genau  zu  wissen,  um  was  es  sich  handelte,  denn  unserer 
Ansicht  nach  sind  sie  sicher  der  Homöopathie  nicht  zuzuschreiben. 
Denn  Homöopath  sein  und  homöopathische  Prinzipien  verfolgen, 
deckt  sich  noch  lange  nicht.  Wurde  doch  von  dem  einen  homöo- 
pathischen Arzte  selbst  bei  der  Gerichtsverhandlung  über  den  von 
zwei  hiesigen  homöopathischen  Aerzten  verfassten  Bericht  über 
das  homöopathische  Spital  bedauernd  die  Achsel  gezuckt.  Im 
übrigen  wurden  die  hiesigen  Homöopathen  nicht  angegriffen.  Dass 
es  einem  denkenden,  madern  gebildeten  Arzte  schwer  fällt,  daran 
zu  glauben,  dass  ein  Vernünftiger  wirklich  ehrlich  von  der 
Homöopathie  heutzutage  noch  überzeugt  ist,  das  kann  sich  viel- 
leicht einer  der  Einsender  vorstellen,  wenn  er  sich  fragt,  was  eif 
von  einem  sterndeutenden  Astronomen  hielte.  Würde  er  auch  für 
eine  Professur  für  Astrologie,  diesen  «Zweig  der  Astronomie^, 
sein?  Wenn  ein  Zug  entgleist  während  einer  Sonnenfinsternis,  so 
würde  wohl  keiner  der  Einsender  aus  dieser  Erfahrung  folgern, 
dass  Sonnenfinsternisse  die  Ursachen  von  Zugentgleisungen  sind. 
Auf  gleicher  logischer  Höhe  bewegt  sich  aber  die  Homöopathie. 
Gleicherweise  hat  der  Kultusminister  keinen  Zweifel  über  ihren 
Wert  für  die  Universitäten  gelassen.  Wir  empfehlen  den  Ein- 
sendern, seine  Darlegungen  in  extenso  zu  lesen.  Sie  waren  — 
wir  müssen  dies  jetzt  zugeben  —  offenbar  noch  nicht  ausführlich 
genug. 

Einen  ähnlichen  Protest  wie  die  Münchener  Aerzte  erliess 
der  Homöopathische  Zentralverein  Deutschlands  in  den  ge- 
lesensten  Münchener  Blättern.  Natürlich  konnten  die  Münchener 
Keuesten  Nachrichten  nicht  unterlassen,  daran  wieder  eine 
JCritik  anzuknüpfen.  Ihnen  hat  hinwiederum  der  Bayerische  Kurier 
(29/30.  Juli  1904)  in  folgender  Weise  heimgeleuchtet: 

17^ 
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Noehmab  die  HomooiMliile. 

Unter  dieser  Spitzmarke  haben  die  ,N.  N.^  in  No.  S82  die 
Homöopathie  neaerdings  vor  ihr  richterliches  Foram  gezogeD.  Die 
Erklärung  des  homöopathischen  Zentralyereines  Deatichlimds  gibt 
den  „N.  N.*  Anlass  zu  Bemerkungen,  die  einen  neaen  Bewoi 
bilden  f&r  die  widerliche  Arroganz,  mit  welcher  dieses  Blitt  ib 
Streitfragen  zu  behandeln  beliebt  Wenn  diese  ErkUroog  gux  ii 
Einklang  stehen  sollte  mit  den  Anschauungen  des  irztlichen  Mit- 
arbeiters der  ,,N.  N.**,  so  wäre  dies  ein  Beweis,  das  niemaiid  inf 
die  Dauer  sich  den  Einwirkungen  seines  Umganges  ganz  eot- 
ziehen  kann. 

Bei  der  Streitfrage  „Hie  Homöopath,  hie  Allopath^  muss  die 
Grenze  des  Streites  genau  festgelegt  sein.  Das  beliebte  ScUif- 
wort  „Die  Homöopathie  setzt  sich  in  Gegensatz  zur  wisseiuclitlt- 
lichen  Medizin"  verrückt  den  Standpunkt  der  Frage  Yoll8ttidi( 
Zur  wissenschaftlichen  Medizin  gehört  nicht  allein  die  iuen 
Medizin,  sondern  auch  das  ganze  grosse  Gtebiet  der  iusseren  Heil- 
kunde —  Chirurgie,  Geburtshilfe,  operative  FrauenheiUrande,  Aogei* 
Ohren-,  Nasen-  usw.  Heilkunde.  Wer  nun  ein  neueres  HandlKKl 
der  Homöopathie  (Schwabe)  aufschlägt,  kann  sich  unschwer  über- 
zeugen, dass  mit  Ausnahme  der  Anwendung  von  Heihnitteln  in 
engeren  Sinne  bei  internen  Krankheiten,  die  heutigen  HomSoptthei 
durchaus  auf  dem  Boden  der  sog.  modernen  wissenschafUicha 
Heilkunde  stehen.  Die  Streitfrage  lautet  also  nicht:  „Homöopttkie 
oder  wissenschaftliche  Medizin^',  sondern:  „Verdienen  bei  ioneia 
Krankheiten  allopathische  oder  homöopathische  Arzneien  den 
Vorzug"? 

Streng  wissenschaftliche  Beweise,  gestfitzt  auf  unantastto 
Beweise  über  die  resp.  Wirkungsweise,  kann  weder  die  AllopitUe 
noch  die  Homöopathie  für  sich  ins  Feld  führen.  Beide  mi  &- 
fahrungswissenschaften,  bei  welchen  allein  die  Frage  des  Erfolgei 
entscheidend  ist.  Der  Allopath  des  heutigen  Tages  kann  so  weiif 
sagen  über  die  Art  und  Weise  der  Wirkung  des  Quecksilben,  fi« 
es  derjenige  konnte,  der  dieses  Mittel  zum  ersten  Male  in  Ai* 
Wendung  brachte.  Vielleicht  war  es  ein  Quacksalber  enter  Otte. 
Mit  der  blossen  Erklärung,  „der  Grundsatz  der  HomSopitkic 
„simüia  similibus''  ist  ein  wissenschaftlicher  Unsinn'^  ist  die  Fnp 
nicht  entschieden.  Nebenbei  bemerkt  beruht  die  hochllloden^ 
wissenschaftliche  Organ-  und  Serumtherapie  auf  demselben  Grand- 
satz.     Rein  wissenschaftlich  kann   weder  die  Allopathie  nocii  dii 
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Homöopathie  ihre  resp.  Vorzflge  beweisen,  darüber  entscheidet  der 
Erfolg.  Haben  die  Homöopathen  Erfolge  aufzuweisen?  Die  homöo- 
pathischen Aerzte  and  ein  grosser  Teil  ihrer  Klienten  behaupten 
es.  Und  unter  letzteren  sind  gewiss  auch  solche,  denen  man  »lOin 
gewisses  Mass  von  Denkfähigkeit''  nicht  absprechen  kann  und  bei 
welchen  auch  der  Vorwurf  des  Eigennutzes  nicht  gut  verwendbar 
ist.  Die  Allopathen  nehmen  für  sich  die  grösseren  Erfolge  in 
Anspruch.  Also  gut,  lasse  man  es  einmal  zu  einem  ritterlichen 
Zweikampfe  kommen,  man  stelle  gleiche  Bedingungen  im  Kampf- 
felde her,  die  richtigen  Folgerungen  zu  schliessen  dürfte  nicht 
schwer  sein.  Da  nach  Ansicht  der  Allopathen  die  Verdünnungen 
der  s Homöopathen  eine  Wirkung  überhaupt  nicht  ausüben  können, 
80  können  sie  direkt  auch  nicht  schaden.  Die  Patienten  befänden 
sich  dann  in  derselben  Lage  wie  zu  der  Zeit,  als  die  Wiener 
medizinische  Schule  auf  alle  Arzneien  verzichtete.  Die  Patienten 
fioUen  keinen  Nachteil  von  dem  Experiment  gehabt  haben,  im 
Gegenteil. 

Bei  der  ganz  unerquicklichen  Debatte  über  die  Homöopathie 
tritt  auch  wieder  die  unerfreuliche  Erscheinung  zutage,  dass  Ur- 
teile abgegeben  werden  in  einer  reinen  Erfahrungsfrage,  ohne  eine 
Selbstprüfung  gemacht  zu  haben,  mit  der  so  recht  modernen  vor« 
urteilslosen  Begründung,  ,,die  Sache  hat  theoretisch  kein  Recht 
auf  Anerkennung.*' 

Theoretische  Begründung  hat  auch  die  Allopathie  nicht,  sie 
kann  auch  nur  die  Erbhrung  als  Berechtigungsgrund  für  sich  in 
Anspruch  nehmen. 

Die  Weisheit  der  ,.N.  N.*'  findet  sehr  amüsant  die  Bemerkung, 
dass  Experimente  falsch  seien.  Sie  sagt,  Experimente  können 
nie  falsch  sein.  Als  ob  man  nicht  Experimente,  die  unter  falschen 
Bedingungen  veranstaltet  werden,   kurzweg  als  falsche  bezeichnet. 

Sehr  amüsant  müssten  aber  Ausführungen  sein,  welche  die 
„N.  N."  über  Suggestionswirkung  bei  kleinen  Kindern  zu  machen 
hätten. 

Die  „N.  N.'^  sagen,  die  Gutachter  behaupten  nur,  dass  ein 
wissenschaftlich  gebildeter  und  denkender  Arzt  unmöglich  aus 
Ueberzeugung  Homöopath  sein  kann  und  dass  man  zur  psycho- 
logischen Erklärung  den  Geschäftssinn  heranziehen  muss.  Man 
muss  gestehen,  damit  ist  einem  andern  auf  ganz  nette  Manier  die 
grösste  Gemeinheit  ins  Gesicht  geschleudert.  Unmassgeblicher- 
weise  haben  wir  die  Ansicht,   dass  von   solchen  Männern  und  an 
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dieser  Stelle  eine  derartige  Behauptung  nicht  aufgestellt 
darf,  ohne  die  zwingendsten  Beweise  daffir  angeben  la  kSua. 
Das  gleiche  Recht  für  alle  und  keine  Verdächtigung,  soliBge  m 
nicht  absolute  Beweise  f&r  das  Gegenteil  hat.  Mit  blosseii  VermntaBga 
arbeite  der  ernste  Mann  nicht,  das  fiberlasse  alten  Kaffeebueo. 

Die  „N.  N/'  sprechen  auch  davon,  die  Homöopathes  BoUa 
unterlassen,  sich  nach  aussen  hin  schon  durch  ihre  BeseichnoBg  ib 
Homöopathen  in  Gegensatz  zur  wissenschaftlichen  Medixin  za  nImi. 
Gott  im  Himmel,  was  war  nicht  alles  schon  in  Gegnencbift 
mit  der  wissenschaftlichen  Medizin!  Hessing  in  Göggingsa  wcle 
als  „der  erbärmlichste  Pfuscher''  bezeichneti  bis  ein  Medittnabit 
unter  seine  Fittige  sich  stellte,  heute  kann  er  oiit  Bezirkainta 
und  Professoren  konsultieren.  Luft-  und  Lichtbäder,  wie  luge 
ist  es  denn  her,  dass  nur  Pfuscher  sich  damit  abgaben?  Nor  sidit 
zu  unbescheiden  sein,  vielleicht  kommt  auch  noch  die  Zeit,  im 
die  Homöopathie  wissenschaftliches  Exterieur  bekonunt. 

Wir  möchten  allen,  welche  sich  zu  Richtern  Aber  die  Honii- 
pathie  aufwerfen,  empfehlen,  einmal  selbst  zu  prüfen,  sodasB  sidi 
über  die  physikalischen  Gesetze  der  djrnamischen  Wirkung  Ueimtff 
Mengen  in  Flfissigkeiten  zu  informieren  und  recht  eingehend  oh» 
Voreingenommenheit  zu  studieren  die  mit  Hipps  Ghronoskop  wr- 
genommenen  neuralanalytischen  Untersuchungen  über  hoao«- 
pathische  Arzneimittel  von  Prof.  Dr.  Jaeger.  Das  ist  allerdiip 
geistige  Kost,  wie  sie  von  den  ,,N.  N.'*  wohl  schwer  vertragen  wiii 
Im  übrigen  wäre  doch  zu  wünschen  gewesen,  die  „N.  K' 
hätten  mit  ihrem  ärztlichen  Berichterstatter  nicht  bloss  md- 
spräche  genommen,  sondern  hätten  diesen  selbst  die  Bemerkoaga 
ausführen  lassen,dann  wären  sie  sicher  nichtgar  soamttsantgewonhoi' 
In  feiner  Weise  wird  von  homöopathischer  Seite  der  Stiel  ^ 
gedreht  durch  folgendes  Telegramm,  welches  der  Verein  honii- 
pathischer  Aerzte  Rheinlands  und  Westfalens  an  den  Rektor  Iff 
Universität  München  gerichtet  hat: 

„Die  heute  hier  tagende  Versammlung  des  Vereins  hoBi)«- 
pathischer  Aerzte  Rheinlands  und  Westfidens  bedauert  d» 
Biosstellung  der  medizinischen  Fakultät  durch  beweisiose 
und  unwahre  Aeusserungen  Winckels  als  vereideten  Siek^l 
verständigen  über  Motive  und  Gebahren  der  homöopathisckei. 
Aerzte,  deren  Wissenschaft  und  Leistungen  ihm  bei  gewiBtei- 
hafter  Prüfung  anders  bekannt  sein  müssten. 
Im  Auftrage:  Dr.  Weber,  ArzL'< 
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Die  Notiz  hat  ihre  Rande  schon  durch  eine  Reihe  von  Zei- 
tungen gemacht. 

Nach  dem  Staub  zu  schliessen,  den  dieser  Prozess  aufgewirbelt 
hat,  dürfte  gerade  das  Gegenteil  von  dem  erreicht  sein,  was  die 
Herren  Spatz  und  Genossen  beabsichtigt  und  erhofft  haben.  Die 
homöopathischen  Kreise  werden  sich  diese  schöne  Gelegenheit 
nicht  entgehen  lassen,  energisch  und  entschlossen  für  ihr  gutes 
Recht  zu  kämpfen,  eingedenk  des  Wortes:  Der  Hieb  ist  die  beste 
Parade  I  Die  Vereinzelung,  in  der  bisher  noch  ein  erklecklicher 
Teil  der  homöopathischen  Aerzte  lebte,  war  der  Grund,  dass  die 
Gegner  sich  ungestraft  alles  erlauben  durften;  manches  ist  schon 
geschehen,  um  dieser  Isolierung  ein  Ende  zu  machen,  ein  Ejt- 
kleckliches  wird  der  Prozess  Mende-Spatz  weiterhin  leisten. 

Und  somit  sind  wir  dem  Herrn  Hofrat  Dr.  Spatz  für  seine 
unqualifizierbaren  Aeusserungen  im  letzten  Grunde  noch  dankbar. 

Dr.  Eröner-Potsdam. 


Der  Kampf  um  das  liomöopatliisclie  Dis- 
pensierrecht  in  Hessen. 

Von  Dr.  Sehier-Mainz. 

Nach  fast  dreijährigem  hartem  Kampfe  ist  unserer  gerechten 
Sache  nun  der  Sieg  geworden,  indem  am  16.  März  1904  das 
Grossh.  hessische  Ministerium  des  Innern  eine  Bekanntmachung 
erliees,  wonach  auf  das  nahezu  einstimmige  Votum  der  II.  Kammer 
das  Verbot  des  Selbstdispensierens  homöopathischer  Mittel  bis  auf 
weiteres  nicht  in  Kraft  treten  soll.  In  ihrer  Sitzung  Yom  10.  Juni  1904 
trat  die  L  Hessische  Kammer  einstimmig  dem  Beschlüsse  der 
n.  Kanmier  bei,  worauf  seine  Exzellenz  Herr  Staatsminister  Rothe 
sofort  Veranlassung  nahm^  zu  erklären,  „dass  die  Grossh.  Be- 
gierung  angesichts  dieser,  übereinstimmenden  Stellungnahme  der 
beiden  Ständekammern  gewillt  sei,  au  der  Rechtslage,  wie  sie  durch 
die  mit  Allerhöchster  Genehmigung  erlassene  Bekanntmachung  vom 
16.  März  laufenden  Jahres  geschaffen  worden  sei  und  wonach  die 
Verordnung  vom  6.  Dezember  1902  über  das  Selbstdispensieren 
der  homöopathischen  Aerzte  bis  auf  weiteres  nicht  in  Kraft  trete, 
eine  Aenderung  nicht  eintreten  zu  lassen.'' 

Damit  ist  für  unsere  Heilmethode  in  Hessen  der  bisherige 
Znstand  wieder  hergestellt. 
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Die  HesBische  Regierung  hatte  in  den  letiten  70  Iihni 
unserer  Heilmethode  zwar  kein  besonderes  Wohlwollen  enrina, 
aber  sie  hatte  den  wiederholten  Anträgen  der  SchulmedixiMr,  du 
homöopathische  Dispensierrecht  aufzuheben^  Widerstand  gdeiitet 
Auch  die  regelmässigen  Beyisionen  unserer  Haasapothekea  wvda 
in  einer  Weise  YorgenommeUi  die  den  tatsächlichen  Yerblltiunea 
Rechnung  trug  und  uns  zu  keinerlei  Besehwerden  Anlan  boL 
Dies  änderte  sich  um  die  Mitte  der  90er  Jahre  in  Folge  desfii- 
flusses  einiger  Personen,  die  unsere  Heihnethode  mit  dem  gUlheDiitei 
Hasse  verfolgten,  der  nur  durch  völlige  VerständnisloBigksit  fa- 
selben  zu  erklären  ist  Zunächst  wurden  durch  den  GnMh. 
Apothekenrevisor  Aenderungen  eingeführt,  die  rein  formeller  Hitor 
waren,  jedenfalls  auf  die  Beschaffenheit  der  von  uns  dispennertei 
Medikamente  keinerlei  Einfluss  haben  konnten,  die  uns  aber  U^ 
annehmlichkeiten  brachten,  hauptsächlich  durch  grösseren  Zeit^ 
aufwand  beim  Dispensieren;  immerhin  waren  sie  nicht  unertriglick. 

Damit  zeitlich  zusammen  fUlt  der  in  immer  stärkerer  Pro- 
gression eintretende  Niedergang  des  ärztlichen  Standes  in  fioii- 
zieller  Beziehung,  bedingt  durch  die  Überfüllung  des  Standes  ii 
erster  Linie,  in  zweiter  durch  die  Zunahme  des  Kurpfasehertm, 
welchem  die  Irrungen  der  Schuhnediiin  —  Tuberculinransdi,  Siif* 
lingsernährung  etc.  etc.  —  gewaltigen  Vorschub  leisteten,  in  dritte 
Linie  endlich  durch  die  Krankenkassengesetzgebnng.  Dan  die 
hiemach  entstehende  Reaktion  im  Aerztestande  su  weit  geikt,  ii- 
dem  sie  sich  nicht  nur  gegen  die  Kurpfuscher  richtet,  sonden 
auch  alle  freier  denkenden  dem  Fortschritt  huldigenden  Aenle 
zu  vernichten  sucht,  ist  für  niemand  zu  verwundem,  der  wm, 
dass  die  in  therapeutischer  Hinsicht  bedenklich  rflckstiadigei 
Schulmediziner  ceteris  paribus  auch  in  finanzieller  Beziehung  lil 
homöopathischen  Aerzten  nicht  konkurrieren  können. 

Propter  invidlam  also  geschah,  was  nun  folgte.  DieiUt- 
pathischen  Aerzte  bestflrmten  die  Ministerialabteilung  für  öffontliebe 
Gesundheitspflege  mit  so  oft  wiederholten  und  so  dringenden  Ab- 
trägen,  das  Dispensierrecht  fQr  homöopathische  Arzneien  aofa- 
heben,  dass  die  Begierung  schliesslich  am  25.  Juni  1901  uns  dam 
Mitteilung  machte  und  uns  aufforderte,  binnen  Monatsfrist  sa  des 
Anträgen  der  allopathischen  Aerzte  uns  zu  äussern.  Wir  viflsei 
nach,  dass  dieselben  OründOi  welche  im  vergangenen  Jahriinndert 
f&r  Erteilung  der  Dispensiererlaubnis  an  die  homöopathischfli 
Aerzte  massgebend  waren,  zur  Zeit  mindestens  noch  in  denuidbei 
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Masse  beständen  wie  damals,  ja  noch  mehr,  dass  fast  alle  auf  die 
Probe  gestellten  Apotheken  in  einer  ganz  nnglanblichen  Weise  als 
nnznverlässig  sich  erwiesen  hätten,  ein  Nachweis,  der  im  Jahre  1833 
darchaus  nicht  in  dieser  Ausdehnung  erbracht  worden  war. 

Schon  im  August  desselben  Jahres  flbergab  die  Regierung 
einen  Teil  der  letzteren  Fälle  der  Staatsanwaltschaft  in  Mainz  zur 
Untersuchung.  Wir  waren  damals  noch  optimistisch  und  taten 
unsererseits  alles,  um  eine  schwere  Bestrafung  der  Apotheker  zu 
verhfiten,  von  der  Ansicht  ausgehend,  dass  die  Apotheker  nur 
sekundär  schuldig  seien,  woran  wir  auch  jetzt  noch  festhalten. 
Im  Verlaufe  der  Untersuchung  nahm  ich  Veranlassung,  der  Be- 
hörde zu  schreiben:  ^Von  der  grossen  Mehrzahl  der  allopathischen 
Aerzte  hören  die  Apotheken  immer  wieder,  dass  die  homöopathischen 
Medikamente  nicht  wirksamer  seien  als  Spiritus  oder  Zucker  und 
dass  unsere  Erfolge  nur  auf  Suggestion  beruhten.  So  lange  in 
diesen  Anschauungen  der  allopathischen  Aerzte  bez.  der  Wirkungs- 
losigkeit homöopathischer  Medikamente  —  auf  Sachkenntnis  pflegen 
sie  wahrlich  nicht  zu  beruhen  —  keine  Aenderung  eintritt,  vermag 
keine  Art  von  Bestrafung  uns  das  Vertrauen  in  eine  reelle  Abgabe 
der  homöopathischen  Mittel  seitens  der  hessischen  Apotheker  zu 
verschaffen.^ 

Die  Staatsanwaltschaft  stellte  auch  tatsächlich  das  Verfahren 
gegen  die  Apotheker  ein.  Optimistisch  und  friedliebend,  wie  wir 
immer  noch  waren,  machten  wir  einen  zweiten  schweren  Fehler. 
Statt  den  Beschluss  der  Staatsanwaltschaft  anzufechten,  was  nach 
dem  einstimmigen  Urteil  aller  befragten  Juristen  ein  leichtes  ge- 
wesen wäre,  verliessen  wir  uns  darauf,  dass  die  massgebenden 
juristischen  Mitglieder  der  Regierung  nach  Einsichtnahme  der  Akten 
in  dieser  Sache  nicht  allein  dem  Vorurteil  ihrer  medizinischen 
Berater  Oehör  schenken  möchten.  Tatsächlich  ist  es  ja  unmöglichi 
dass  ein  allopathischer  Arzt  in  Angelegenheit  der  homöopathischen 
Therapie  sachverständig  sein  könnte;  denn  die  letztere  ist  df9r 
Schulmedizin  so  gewaltig  überlegen,  dass  jeder  Arzt,  der  in  ihre 
Tiefen  eingedrungen,  also  wirklich  sachverständig  ist,  eo  ipso 
Homöopath  werden  muss. 

Aber  weder  auf  unsere  Eingabe  an  die  Ministerialabteilung, 
noch  auf  die  Eingabe  eines  von  uns  an  S.  Exzellenz  den  Herrn 
Staatsminister  selbst,  erfolgte  eine  Antwort.  Hingegen  wurde  uns 
einige  Tage  vor  Weihnachten  1902  die  fertige  Ministerialverordnung 
zugesandt,  nach  der  das  Dispensierrecht  vom  1.  Januar  1904  ab. 
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80  gat  wie  ganz  aufgehoben  sein  sollte.  Von  irgend  wdcktf  Ei- 
sohädigung  fflr  die  bisherige  Einrichtong  nnserer  Hannpottiikei 
war  darin  nichts  erwähnt. 

Unsere  Gegner  triumphierten,  die  weniger  gebildetes  utff 
ihnen  auch  äasserlich  und  sehr  sichtbar;  sie  glaubten  der  Homöo- 
pathie in  Hessen  den  Todesstoss  versetzt  zu  haben.  Sie  Tergun 
indessen,  dass  auf  Granit  beisst,  wer  durch  Polizei?ererdiiu|a 
eine  auf  Naturgesetzen  basierte  Heilmethode,  als  welche  ack  die 
Homöopathie  im  hundertjährigen  Kampfe  bewährt  hat,  Tvmckta 
will.  Sie  vergassen  wohl  auch,  dass  wir  uns  in  einer  SiMM 
befanden,  in  der  wir  nichts,  aber  auch  gar  nichts  mdur  n  le- 
lieren  hatten.  In  eine  solche  Situation  Aerzte  zu  bristen,  k 
einen  relativ  grossen  Teil  des  Publikums  seit  Jahrzehntes  Uiter 
sichhaben,  erscheint  einbedenkliches  Unternehmen,  und  dasaoBWk, 
wenn  es  propter  invidiam,  also  aus  unlautem  Motiven,  gescMt 

Zwei  Wege  boten  sich  uns;  wir  konnten  die  Binde  iiia 
Schoss  legen,  das  Inkrafttreten  der  Verordnung  abwarten,  ütn 
alsbald  eine  grosse  Zahl  von  Apotheken  neuerdings  aof  die  Fmk 
stellen,  deren  Unzuverlässigkeit  nachweisen  und  diesmal  oit  ilb 
Mitteln  verfolgen;  auch  das  neue,  während  und  nach  der  stiilS' 
anwaltschaftlicheu  Untersuchung  erworbene  Material  wire  idai 
genfigend  gewesen,  die  Unzuverlässigkeit  der  Apotheker  vor  Geriek 
zu  beweisen,  wobei  das  frfihere  längst  noch  nicht  veijährte  Bew» 
material  wohl  auch  nicht  mit  Stillschweigen  übergangen  worden  liit 

Andererseits  war  uns  die  Möglichkeit  geboten,  an  die  boida 
Ständekammern  zu  appellieren  und  deren  Vermittlang  bei  iff 
Grossherzogl.  Regierung  zu  erbitten. 

Beide  Wege  konnten  ohne  Inanspruchnahme  der  weitetis 
Oeffentlichkeit  nicht  betreten  werden.  Wir  durften  aber  diefle' 
wissheit  haben,  dass  sowohl  die  Ständekammem  als  das  PnUäii 
sich  leicht  ttberzeugen  Hessen,  dass  wir  tatsächlich  keinoi  SinoU 
provozieren  wollten,  sondern,  nachdem  wir  in  ftbergroeeer  Btf* 
sichtnahme  auf  unsere  Gegner  den  günstigeren  Zeitpunkt  teifitf 
hatten,  nur  gezwungen  in  Wahrnehmung  berechtigter  Istenoa 
handelten,  und  wählten  den  letzteren  Weg  als  den  vonehmera 
Auch  waren  wir  gewiss,  dass  die  Begiemng,  sobald  sie  in  '^ 
Angelegenheit  objektiv  sich  unterrichtet  habe,  gegen  daoF«^ 
bestehen  des  bisher  bewährten  Zustandes  nichts  einzuwenden  hikt 

Wir  richteten  also  Ende  Januar  1903  an  beide  Ksmnen  <> 
Laadstände  eine  Eingabe  mit  der  Bitte   ,»die  Eanunem  jM^ 


Der  Kampf  um  daa  homOopAlhiidie  Diipeinerreoht  in  Heseen.        267 

dabin  wirken,  daBs  die  Begierang  die  Verordnang  vom  6.  Desember 
1902  wieder  aufhebe  and  es  bez.  des  Dispensierene  homöopathiBcher 
Heilmittel  bei  dem  alten  Zustande  belasse.''  Diese  Eingabe  war 
begrOndet  durch  Bekanntgabe  von  Tatsachen,  die  in  der  Folge 
noch  erwähnt  werden  sollen.  Wir  durften  fest  d«ranf  vertrauen, 
dasB  die  Mitglieder  beider  Kammern  neutral  und  objektiv  aber  die 
Angelegenheit  urteilen  wttrden  und  waren  felsenfest  überzeugt,  dass 
das  Becht  auf  unserer  Seite  sei;  aber  wir  konnten  uns  anderer- 
seits nicht  verhehlen,  dass  die  an  Zahl  und  Einfluss  uns  hundert- 
fach fiberlegenen  Oegner  alles  aufbieten  wfirden,  um  die  in  medi- 
zinischen Angelegenheiten  nicht  bewanderten  Kammermitglieder 
gegen  unsere  Sache  einzunehmen.  Die  Möglichkeit,  unsere  Gegner 
unter  Aerzten  und  Apothekern  weiter  zu  schonen,  war  uns  also 
nicht  mehr  gegeben;  wir  mussten  fest  zugreifen  und  sandten  im 
Mftrz  1903  an  die  Mitglieder  beider  Kammern  ein  Flugblatt,  das 
wir  einige  Tage  später  in  ca.  150000  Exemplaren  auch  den 
groeseren  Zeitungen  im  Grossherzogtum  Hessen  beilegten.  Das- 
selbe hatte  im  wesentlichen  folgenden  Inhalt: 

Zur  AufkUrung  und  Abwehr! 

Seit  Beginn  des  vergangeneu  Jahrhunderts  ist  uns  homöopa- 
thischen Aerzten  erlaubt,  unsere  Heilmittel  selbst  zu  dispensieren, 
d.  h.  zuzubereiten  und  unseren  Patienten  unentgeltlich  abzugeben; 
nur  im  Jahre  1832  hat  die  hessische  Regierung  ohne  Zustimmung 
der  Landstände  auf  Veranlassung  der  allopathischen  Aerzte  diese 
Befugnis  aufgehoben.  Da  aber  beide  Kammern  der  Landstände 
fast  einstimmig  für  das  Selbstdispensierrecht  der  homöopathischen 
Aerzte  eintraten,  wurde  dasselbe  ihnen  schon  im  folgenden  Jahre 
wieder  gewälnrt 

Nun  haben  in  den  letzten  Jahren  die  aHopathischen  Aerzte, 
namentlich  in  Mainz,  wiederum  die  Aufhebung  dieses  Rechtes 
^wiederholt  und  dringend''  bei  der  Regierung  beantragt»  weil 
dasselbe  eine  Bev^orzugung  für  uns  sei  und  uns  einen  grösseren 
Zuspruch  des  Publikums  sichere. 

Auf  Veranlassung  des  Ministeriums,  uns  zu  diesen  Anträgen 
der  allopathischen  Aerzte  zu  äussern,  haben  wir  durch  Eingaben 
im  Juli  1901  nachgewiesen,  dass  dieselben  Grfinde,  welche  im  ver- 
gangenen Jahrhundert  ffir  die  Erteilung  der  Dispensiererlaubnis 
an  die  homöopathischen  Aerzte  massgebend  waren,  heute  mindestens 
noch  in  demselben  Maasse  bestehen  wie  damals.    In  erster  Linie 
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handelt  es  sich  hierbei  um  die  UnsaverlisBigkeit  der  Api< 
theken  bei  homöopathischen  Verordnungen;  dies  war  auch  im  Jikn 
1833  von  mehreren  Mitgttedern  der  Landstinde  als  allgenaii 
bekannt  hervorgehoben;  der  Herr  Abgeordnete  Wolf  k 
unter  anderem  nachgewiesen,  dass  „die  Apotheker  flr  du 
homöopathische  Heilverfahren  nicht  allein  fiberflüiig, 
ja  sogar  unter  allen  Umständen  nur  nachteilig  seinkömi 
und  müssen. 

Indessen^  wie  gewissenlos  in  hessischen  Apotkekea 
bei  Abgabe  homöopathischer  Mittel  verfahren  wird,  das  wurde  M 
damals  nicht  entfernt  so  klar  bewiesen,  wie  wir  es  im  Juli  1901 
der  Grossherzoglichen  Regierung  gegenüber  dartun  konnteD.  Zi 
unserem  Bedauern  waren  wir  n&mlich  gezwungen,  zum  Nichm 
dieser  Unzuverlässigkeit  die  Apotheken  in  der  unten  gesduldert» 
Weise  auf  die  Probe  zu  stellen;  denn  die  homöopathischeo  IGttel 
können  bekanntlicb  in  niederen  Potenzen  selten,  in  höheres  tter* 
haupt  auf  Gehalt  und  Beschaffenheit  mit  den  heute  der  Wiss- 
Schaft  zu  Gebote  stehenden  Methoden  noch  nicht  geprüft  lufa 
Wer  homöopathische  Mittel  aus  Apotheken  bezieht^  ist  ibo  in  ta 
allermeisten  Fällen  allein  aaf  die  Gtewisaenhaftigkeit  der  ^otkelv 
angewiesen  und  wie  es  sich  mit  dieser  bei  hessischen  Äpotkekm 
verhält,  zeigt  folgendes  traurige  Resultat  unserer  Eontrril- 
V ersuche.  Wir  Hessen  drei  Arten  von  „Mitteln'*  entnehmeB;» 
nächst  solche  bekannte  homöopathische  Mittel,  welche  in  der  m- 
langten  flüssigen  Form  nicht  abgegeben  werden  können,  s.  B.Ci!' 
car  carb.  D.  III,  d.  i.  kohlensaurer  Kalk,  Silicea  D.H  and  D.Dl 
d.  L  Kieselerde,  Calc.  fluor.  D.  II,  d.  i.  flusaeaurer  Kalk,  Copni 
met  D.  m,  d.  h  metallisches  Kupfer;  alle  diese  homöopathisckei 
Mittel  sind  in  diesen  Potenzen  unlöslich,  es  wurde ebei 
einfach  Spiritus  abgegeben. 

Des  weiteren  wurden  bekannte  homöopathische  Mittel  ft 
nommen,  welche  bei  reeller  Darstellung  durch  Farbe  und  Geriet 
leicht  erkennbar  sind,  z.  B.  Garbo  veget.  D.  II,  d.  i.  HelskoUe, 
Ledum  palustre  D.II,  d.  i.  Sumpfporst,  Sticta  pulmon.  D.n, ii- 
Ahomflechte,  Berberis  D.  II,  d.  i.  Sauerdorn,  China  D.III,  Arsn 
]od.  D.  IV,  Mephitis  D.  III.  Wiederum  wurden  statt  aller  die« 
Mittel  weisser  Milchzucker  (Holzkohle  in  einer  Verdbum 
1  SU  1001)  oder  färb-  und  geruchlose  Flüssigkeiten  abgep^ 
während  diese  Mittel  teils  dunkelgraue,  teils  gelbliche,  teile  bnv< 
Farbe  bezw.  starken  Geruch  aufweisen  müssen. 
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Um  aber  jedem  Einwand  die  Spitze  abzubrechen,  liessen  wir 
nach  Art  homiopathischer  Arzneimittel  verordnete  Dinge  aus  den 
Apotheken  holen,  die  entweder  gar  keine  Arzneien  sind,  also 
aach  in  den  Apotheken  gar  nicht  vorrätig  gehalten  werden  können, 
oder  Oberhaupt  nicht  existieren,  z.  B.  Estremadura  d.  i. 
Baumwolle,  Gomu  Ammonis  und  Tuber  cinereum,  (bestimmte 
Teile  des  menschlichen  Gehirns),  Urticaria  rubra  (roter 
Kesselausschlag),  Pemphigus  foliac.  (bösartiger  Blasen- 
ausschlag), Qussellia,  ein  freierfundenes,  gar  nicht  existie- 
rendes Wort),  Botryllus  albicans,  (ein  seltenes,  in  Deutschland 
ganz  unbekanntes  Ti|er),  Acanthia  lect.  (Bettwanze),  Culex  an- 
nulatus  (geringelte  Stechmflcke  oder  Pothammel),  Madaroma 
fraudul.  (betrQgerischer  Glatzkopf).  Auch  auf  diese  Be- 
stellungen hin  wurden  anstandslos  farblose  Flüssig- 
keiten verkauft  und  die  betr.  Gl&schen  sämtlich  mit  den 
Namen  der  „Mittel^'  bezeichnet,  teilweise  sogar  auf  ge- 
druckten Originaletiketten,  ja  selbst  mit  dem  Aufdruck: 
„Homöopathische  Abteilung/' 

Von  12  Apothekern,  welche  auf  diese  Weise  von  uns 
kontrolliert  wurden,  erwies  sich  ein  einziger  als  ge- 
wissenhaft und  erklärte,  die  verlangten  Stoffe  nicht  abgeben  zu 
können,  alle  andern  dispensierten  anstandslos  Spiritus  bezw.  Milch- 
zucker gegen  die  bekannte  gute  Bezahlung. 

Dieses  ganze  Beweismaterial  wurde  zur  Kenntnis  der  Re- 
gierung gebracht.  Letztere  übergab  einen  kleinen  und  zwar  den 
am  wenigsten  beweiskräftigen  Teil  desselben  der  Staatsanwalt- 
schaft in  Mainz.  Die  Staatsanwaltschaft  aber  hat  das  Verfahren 
gegen  die  betr.  Apotheker  durch  Beschluss  vom  17.  Februar  1902 
eingestellt;  dieser  Beschluss  wurde  so  eigenartig  begründet,  dass 
er  von  5  zu  Rate  gezogenen  Juristeo,  darunter  2  preussischen 
Richtern,  einstimmig  für  unstichhaltig  und,  nach  dem  Aus- 
druck eines  der  Herren,  für  „vielfach  geradezu  überraschend'« 
erklärt  wurde. 

Trotzdem  unterliessen  wir  damals  eine  Anfechtung 
dieses  Beschlusses, 

1.  weil  wir  einerseits  nicht  einen  Skandalprozess 
einleiten  wollten; 

2.  weil  wir  nicht  zu  einer  Bestrafung  einzelner,  zufällig 
herausgegriffener,   A'potheker  beitragen  wollten;   hätten  wir 
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60  kontroUierti  so  h&tten  höchstwahrscheinlich  55  dayontieProk 
nicht  bestanden; 

3.  weil  wir  es  nicht  Air  möglich  gehalten  haben,  dm  die 
Regierung  nach  Kenntnisnahme  obigen  Materials  das  reine  GeU- 
interesse  eines  Standes,  dessen  Vertreter  zu  eiaeo  er- 
heblichen Teile  noch  nicht  einmal  gewissenhaft  siBi, 
aber  das  Wohl  weiter  Kreise  des  Publikums  stellen  kSiite. 

Den  Apothekern  geschah  nun  also  nichts,  wedersotw 
der  Staatsanwaltschaft,  noch  seitens  der  Begiemng  auf  den  Dis- 
ziplinarwege; wie  einzelne  weitere  KontrolWersuche  ergaben,  ftbtn 
sie  ihre  unredliche  Praxis  in  Abgabe  homöopathischer  Mittel 
während  und  nach  der  staatsanwaltlichen  üntersackaig 
weiter  aus  indem  sicheren  Bewusstsein,  daas  das  homöoptthiiA 
gesinnte  Publikum  von  Justiz  und  Regierung  nicht  ansreickni 
geschätzt  sei. 

Uns  homöopathischen  Aerzten  aber  wurde  dordi  eae 
Ministerialverordnung,  welche  uns  sowohl  wie  den  Apothekm 
einige  Tage  vor  Weihnachten  1902  als  Drucksache  zngesuk 
wurde,  mitgeteilt,  dass  uns  das  Dispensierrecht  vom  1.  Janutr  ISIH 
ab  im  wesentlichen  entzogen  sei;  eine  andere  Antwort  auf  oiseR 
begrandeten  Eingaben  erhielten  wir  nicht.  Wir  sollten  also  neU 
unsern  Patienten  den  so  bewährten  Apothekern  ausgeliefert  weriti. 
„Man  will**,  wie  in  den  Kammerverhandlungen  des  Jahres  18S 
der  Herr  Abgeordnete  Graf  Lehrbach  sich  ausdruckte,  ,iie 
homöopathischen  Aerzte  zwingen,  ihre  Mittel  gerade  ni 
denjenigen  Männern  bereiten  zu  lassen,  welche  selbst  dis 
grösste  Interesse  dabei  haben,  der  neuen  WissenBcliift 
entgegenzuarbeiten,  und  auf  der  anderen  Seite  gar  keii 
Interesse,  derselben  Vorschub  zu  leisten/' 

Nachdem  wir  bisher  alles  getan  haben,  um  eioei 
Skandal  zu  vermeiden,  nachdem  wir  sogar  derRegierui 
und  der  Staatsanwaltschaft  mitgeteilt  haben,  dass  wir 
gar  kein  Interesse  an  der  Bestrafung  der  Apotheker 
hätten,  sehen  wir  uns  zu  unserem  grossen  Bedauerajets^ 
gezwungen,  die  tatsächlichen  Verhältnisse  der  Oeffeit- 
lichkeit  zu  unterbreiten,  im  Interesse  unserer  PatientOi 
unserer  Wissenschaft  und  der  Ehre  unseres  Standes,  nnd  dies  os 
so  mehr,  als  zahlreiche  Aeusserungen  in  der  Presse  ans  die  Oe* 
wissheit  geben,  dass  das  Vorgehen  der  hessischen  BsfiV^t 
unsern  Oegnern  als  Vorbild   ffir  eine  gleiche  Benaehteilignog  <)s 


Der  Kampf  luii  das  honVopathifehe  DispMuiiemeht  in  HesseD.       271 

Homöopathie  in  PreuBsen  dienen  soll,  wo  die  Verhältnisse  bezflg- 
lich  der  Gewissenlosigkeit  der  Apotheker  ähnlich  liegen  wie  in 
Hessen. 

Welche  Umstände  sind  es,  die  den  sonst  so  ehrenwerten  Stand 
der  Apotheker  zu  dem  oben  geschilderten  Benehmen  gegenüber 
dem  homöopathisch  gesinnten  Publikum  Teranlassen? 

Wie  bei  allopathischen  Aerzten,  so  liegt  auch  bei  den  Apo- 
thekern die  Ursache  ftr  die  feindliche  Stellungnahme  unserer 
Heilmethode  gegenüber  einmal  in  dem  mangelhaften  Ver- 
ständnis derselben,  dann  aber  auch  in  finanziellen  Momenten^ 
Einerseits  lernen  sie  auf  der  Universität  nichts  von  der  Homöo- 
pathie und  werden  durch  die  ihnen  befreundeten  allopathischen 
Aerzte  täglich  in  der  Annahme  bestärkt,  dass  die  Homöopathie 
Schwindel  und  die  homöopathischen  Arzneien  »Nichtse^  seien; 
diese  allopathischen  Aerzte  verstehen  aber  ebensowenig  davon  und 
kennen  als  Homöopathie  nur  den  von  Gegnern  unserer  Heilmethode 
aus  veralteten  Werken  zusammengetrageoen,  von  uns  selbst  viel- 
fach längst  widerlegten  Unsinn. 

Andererseits  sehen  die  Apotheker  in  der  immer  mehr  auf  blühenden 
einfachen  und  billigen  Homöopathie  die  gefährlichste  Gegnerin 
ihres  sonst  so  einträglichen  Gewerbes.    Daher  kommt  es,  I 

dass  sie  jede  von  homöopathischer  Seite  kommende  Verordnung 
mit  einem  gewissen  Widerwillen  entgegennehmen  oder  gar  mit 
hämischen  Bemerkungen  begleiten,  und  alle  Hebel  in  Bewegung 
setzen,  um  das  Publikum  den  homöopathischen  Aerzten  zu  ent- 
fremden. 

Dazu  kommt  noch  das  Verhältnis  der  Medizinalbehörden 
zu  uns;  aus  dem  ganzen  Verfahren  sieht  man  recht  deutlich,  wie 
man,  von  den  unteren  Beamten  ganz  abgesehen,  selbst  in  der 
Ministerial-Abteilung  fQr  öffentliche  Gesundheitspflege  die  Homöo- 
pathie behandelt,  wo  allopathische  Beamte  eine  die  Homöopathie 
betreffende  Verordnung  ausarbeiten,  ohne  Zuziehung  eines 
homöopathischen  Arztes,  dabei  noch  mit  ausdrücklicher  Be- 
rufung auf  württdmbergische  Verhältnisse,  die  doch  ganz 
anders  liegen;  in  diesem  Lande  bekennen  sich  manche  amt- 
liche Aerzte  zur  Homöopathie,  und  einer  derselben  hat 
auch  in  der  Ministerial-Abteilung  Sitz  und  Stimme  in 
homöopathischen  Angelegenheiten.  Glaubt  man  etwa,  dass 
dieses  Verhalten  der  hessischen  Medizinalbehörden  zu  uns  nicht 
auch  auf  die  Apotheker  einwirke? 
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Vor  Unredlichkeiten  obengenannter  Art  sowohl  als  ent  nckt 
vor  absichtlich  verkehrter  Verabreichnng  unkontrollierbtier  bmo»- 
pathischer  Mittel  vermag  uns  keine  Kontrolle,  aach  niciit  die  ii 
dem  neaen  Ministerialerlass  vorgesehene  Vorschrift,  xa  sehttiak, 
denn  die  Eontrolle  kann  sich  in  allen  Fällen  nnr  aof  du  Tor- 
handensein  der  homöopathischen  Mittel  in  den  Apothekei  er- 
strecken, niemals  aber  auf  das  richtige  Verabreichen  derselbeo;  bei 
der  grossen  Zahl  von  Mitteln  und  Potenzen,  die  hier  is  Beteck 
kommen,  ist  die  Eontrolle  eines  Apothekers,  der  nicht  im  eigeiea 
Interesse  gewissenhaft  ist,  technisch  ganz  nnmoglieli;  keii 
Mensch,  der  diese  Verhältnisse  kennt,  wird  glauben,  dass  l  B. 
ein  allopathischer  Apotheker  die  Potenz  eines  selten  gebnocUn 
homöopathischen  Mittels,  die  durch  langes  Lagern  etwa  Terdorkei 
ist,  vernichten  wird.  Das  Selbstdispensieren  ist  dah»  toek  ta 
homöopathischen  Aerzten  in  allen  Lindem  erlaubt,  aiuser  ie 
Holland,  Dänemark,  Sachsen  und  einigen  sfiddeutschen  Stiatei, 
wo  aber  eben  deswegen  diese  segensreiche  Heilmethode  dot  ii  dei 
grösseren  Städten  floriert,  welche  rein  homöopathische  Zentnl- 
Apotheken  besitzen. 

Die  einzige  Möglichkeit  also,  welche  nach  Aufhebung  udkri 
Selbstdispensierrechtes  die  weitere  Ausübung  unserer  Heilmetkoie 
wenigstens  einigermassen  gewährleisten  könnte,  wäre  die  Er- 
richtung genügend  zahlreicher,  von  jeder  Verbindui 
mit  allopathischen  Apotheken  völlig  unabhängiger,  reii 
homöopathischer  Apotheken,  in  welchen  das  Pabliknmw 
Apothekern  und  Geholfen  bedient  wBrde,  welche  durch  Anabüdoi 
in  homöopathischen  Zentral -Apotheken  genSgendes  Verstiadtf 
unserer  Arzneibereitungslehre  sich  erworben  haben. 

Wie  sehr  aber  selbst  in  diesem  Falle  das  Publikum  gegenflbff 
dem  bisherigen  Zustande  durch  Zeit-  und  Geld  verlast  p- 
Bchädigt  wäre,  geht  z.  B.  daraus  hervor,  dass  allein  die  Qrti- 
krankenkasse  in  Mainz  bezw.  die  Frauen  und  Einder  ihrer  Mit- 
glieder nach  dem  Durchschnitt  der  letzten  Jahre  mindestens  ft 
Summe  von  Mark  8000  pro  Jahr  an  die  Apotheken  in  ziUsi 
hätte,  während  uns  homöopathischen  Aerzten  noch  nicht  eis 
Zehntel  dieser  Summe  insgesamt  gewährt  wurde,  um  einigennsaes 
unsere  Selbstkosten  decken  zu  können. 

Ein  Vorrecht,  aber  welches  die  allopathischen  Aerste  sA 
»wiederholt  und  dringend*  beklagten,  existiert  f&r  uns  in  derTit 
nicht,  da  wir  nachweislich  von  unseren  Patienten  keine  hSherei 
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Honorare  beansprachteD,  als  die  allopathischen  Aerzte.  Der  von 
allopathischer  Seite  beklagte  grössere  Zuspruch  der 
Kranken  zu  uns  ist  unserer  Methode  an  sich  zuzu- 
schreibeui  welche  weniger  umständlich,  aber  ange- 
nehmer, zeitgemftsser  und  erfolgreicher  ist,  als  die  allo- 
pathische. Wir  können  auch  den  Nachweis  fahren,  dass  die 
allopathischen  Aerzte  durch  Beseitigung  unseres  Selbstdispensier- 
rechts nicht  ein  Vorrecht  aus  der  Welt  schaffen,  sondern 
die  homöopathische  Heilmethode  vernichten  wollen, 
nachdem  die  ärztlichen  Kreisvereine  zunächst  einen  völligen 
Boykott  aller  homöopathischer  Aerzte  durchgefahrt  haben. 
Andernfalls  mftssten  sie  logischer  Weise  den  Antrag 
stellen,  ebenfalls  dispensieren  zu  dürfen;  wie  sie  selbst  zu- 
geben, sind  hauptsächlich  durch  die  Verdienste  Hahne manns, 
des  Begründers  der  Homöopathie,  die  ellenlangen  Rezepte,  nach 
denen  ein  halbes  oder  ganzes  Dutzend  Mittel  in  den  Apotheken 
gemischt  wurde,  jetzt  eine  seltene  Ausnahme;  die  heutige 
chemische  Orossindustrie  macht  den  Apotheker  von  Tag  zu  Tag 
mehr  zum  blossen,  die  Arzneien  gewaltig  yerteuernden  Zwischen- 
händler und  nimmt  ihm  die  Zubereitung  derselben  immer  mehr 
aus  der  Hand.  Erfahrene  brauchen  wir  ja  nur  an  die  Tabletten 
der  englischen  Firmen  zu  erinnern.  Warum  stellen  die  Herren 
also  nicht  den  Antrag,  diesbezüglich  uns  gleichgestellt  zu  werden 
und  ebenfalls  ihre  Arzneien,  soweit  wie  tunlich,  unentgeltlich  bezw. 
gegen  Erstattung  der  Selbstkosten  abgeben  zu  dürfen?  Dies  wäre, 
ja,  wenn  das  Selbstdispensieren  nur  den  geprüften  Aerzten  ge- 
stattet würde,  auch  der  sicherste  Weg  zur  Bekämpfung  der  Kur- 
pfuscherei; für  die  notwendige  Entschädigung  der  privilegierten 
Apotheker  liesse  sich  ja  wohl  ein  Ausweg  finden. 

In  manchen  allopathischen  Kreisen  kommt  man  in  der  Tat 
neuerdings  zu  der  Ueberzeugung,  dass  die  Apotheken  für  die  ein- 
fachen Medikamente,  wie  sie  jetzt  zu  einem-  grossen  Teile  ver- 
ordnet werden,  unnötig  sind.  Dies  ist  z.  B.  in  einem  Artikel  in 
No.  27  des  Aerztlichen  Zentral-Anzeigers,  Jahrgang  1901,  aus- 
geführt, in  welchem  auch  ofifen  zugegeben  wird,  dass  Unzuträglich- 
keiten bei  dem  Dispensieren  der  Homöopathen  bis  jetzt  nicht  vor- 
gekommen seien,  und  dass  für  einfache  Arzneien  auch  für  die 
allopathischen  Aerzte  das  fakultative  Dispensierrecht  am  Platze  sei. 
Der  Einwand,  dass  dies  bei  der  allopathischen  Methode  nicht 
angängig  sei,  ist  nicht  stichhaltig;  denn  in  den  Vereinigten 
n«Bd  xxnL  18 
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Staaten  von  Nordamerika  z.  B.  ist  jeder  Arzt  nack  AI- 
legang  seiner  StaatsprQfung  dispensierberechtigl  Bei 
allopathischen  Aerzten  sind  die  Wände  des  Sprechzhmnen  at 
Schränken  yersehen,  in  denen  die  sofort  absngebenta  Md- 
kamente  aufbewahrt  sind,  nur  was  zu  zeitraubend  ist,  vird  m 
Apotheker  auf  ärztliches  Rezept  hin  angefertigt,  und  nnr  dk  k- 
quemeren  der  allopathischen  Aerzte  dispensieren  dort  nicht  sdU^ 
während  die  homöopathischen  Aerzte  alle  ihre  Arzneien  selutib- 
geben.  In  Nordamerika  ist  also  von  einem  Vorrecht  der 
pathischen  Aerzte  keine  Rede;  trotzdem  und  obwohl  (Ue 
pathische  Heilmethode  nicht  viel  länger  als  ein  halbes  JahrkuU 
dort  eingef&hrt  ist,  gibt  es  derselben  15  000  in  den  Veranifla 
Staaten  mit  vielen  Universitäten,  Krankenhäusern  etc.  Dts  taeri' 
kanische  Volk  ist  eben  praktisch,  es  lässt  sich  das  ab  gut  & 
kannte  weder  durch  gegnerische  Verleumdung  noch  dorch  Rep- 
rungsmassnahmen  entreissen.  Welche  Stellung  fibrigens  die  It- 
gierungsbehörden  daselbst  gegen&ber  der  Homiopiie 
einnehmen,  das  beweist  u.a.  die  feierliche Enthflllung des Hihe- 
mann-Denkmals  zu  Washington  am  21.  Juli  1900,  wriehe  i 
Gegenwart  des  Präsidenten  Mac  Einley,  der  selbst  eine  ii- 
spräche  hielt,  sowie  einer  grossen  Anzahl  hoher  Stitts- 
beamten  stattfand. 

Wenn  in  der  erwähnten  Weise  die  allopathischen  Aente  ibi 
Medikamente  unter  denselben  Bedingungen  an  ihre  FMienteiA- 
geben  wollten,  wie  wir,  so  hätte  z.  B.  die  Ortskrankenkisie 
Mainz  pro  Jahr  1902  statt  Mark  82600.—  noch  oieU 
Mark  30000.—  für  Medikamente  zu  zahlen  gehabt,  wibreii 
die  Frauen  und  Kinder  der  Eassenmitglieder  ebeitt 
mindestens  noch  Mark  40000. —  erspart  hätten. 

Um  die  Beseitigung  eines  Vorrechtes  der  homöopatkucki 
Aerzte  kann  es  sich  also  bei  den  Anträgen  der  AUopatheo  liek 
gehandelt  haben,  sondern  nur  um  den  Versuch,  eine  bewilffteol 
beim  Publikum  von  Jahr  zu  Jahr  beliebter  werdende  Msth^de  0 
vernichten.  Hierfär  können  wir  noch  weitere  Beweise  ks* 
bringen. 

In  der  Sitzung  des  ärztlichen  ZentralausschnsM  tu 
28.  Juni  1900  in  Darmstadt  spricht  der  Geheime  MediflBtW 
Dr.  Hess  „im  Auftrage  des  Mainzer  Kreisverems  der  BegienM 
seine  Anerkennung  fAr  die  Bestrebungen  zur  Förderung  derbtV' 
essen   des   ärztlichen   Standes   aus.      Der  ärztUehe  Krriitenii 
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Mainz  werde  beetrebt  sein,  den  Stand  hoch  za  halten  und  un- 
würdige Elemente  zu  entfernen.  Von  diesem  Standpunkte 
aus  seien  daher  die  schärfsten  Massregeln  gegen  die  Kur- 
pfuscherei zu  veranlassen,  er  stelle  aber  zugleich  wieder- 
holt den  Antrag)  das  Selbstdispensierrecht  der  homöo- 
pathischen Aerzte  aufzuheben.** 

Zu  dieser  Zusammenstellung  von  Homöopathie  und 
Kurpfuscherei  bemerken  wir:  Jeder  homöopathische  Arzt 
hatgenau denselben  Studiengangauf  denselben  deutschen 
Gymnasien  und  Universitäten  und  dieselben  Examina 
absolviert  wie  die  allopathischen  Aerzte.  Erst  nach  dem 
Staatsexamen  hat  er  die  homöopathische  Arzneimittellehre  hinzu 
gelernt  Diese  ist  so  schwierig,  dass  mancher  allopathische 
Arzt,  der  den  späteren  Homöopathen  von  Gymnasium  und  Uni- 
versität her  als  tflchtig,  ehrenhaft  und  gewissenhaft  kennt,  ehrlich 
und  offen  zugibt,  sie  sei  ihm  zu  schwer  zu  erlernen.  Wenn  es 
also  Aerzte  erster  und  zweiter  Klasse  gibt,  zu  welcher 
gehören  die  homöopathischen  Aerzte? 

In  lir.  498  des  ärztlichen  Vereinsblattes  vom  Januar  1903 
findet  sich  folgende  Auslassung  eines  allopathischen  Arztes,  des 
Dr.  Mayer  in  Fürth:  „Wir  würden  nicht  anstehen,  Apotheker  und 
vor  allem  deren  Gehttlfen  auf  Eid  befragen  zu  lassen,  ob  und  wie 
weit  die  homöopathischen  Arzneimittel  nach  Vorschrift 
hergestellt  resp.  wie  weit  Potenzen  überhaupt  abge- 
geben werden.  Wir  wissen  durch  direkte  Mitteilung,  dass  da 
und  dort  von  der  dritten  Verdünnung  ab  nur  reiner  Spiritus  ab- 
gegeben wird.' 

Aehnliche  Auslassungen  von  allopathischen  Aerzten  finden  sich 
sehr  häufig,  auch  im  ärztlichen  Zentral-Anzeiger,  der  jedem  Arzte 
zugeht.  Wir  wiederholen  also:  Die  Allopathen  wissen, 
dass  die  Kranken,  welche  homöopathische  Mittel  in  der 
Apotheke  verlangeui  meistens  in  gröbster  Weise  hinter- 
gangen werden,  sie  wissen,  dass  viele  Apotheker,  selbst 
wenn  sie  die  Mittel  richtig  vorrätig  haben  oder  aus 
ihren  Vorräten  mit  Leichtigkeit  herstellen  können, 
diese  nicht  abgeben,  dass  also  jede  Kontrolle  durch  die 
Apothekenrevisionen  unmöglich  ist. 

Und  weil  sie  aus  Konkurrenzrücksichten  die  Homöopathen 
vernichten  wollen,  so  haben  sie  nicht  etwa  das  Selbstdispensier- 
recht  der  Homöopathen  auch  für  sich  verlangt,  sondern  so  lange 

18« 
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„wiederholt  und  dringend^  bei  der  Begierang  gebeten,  da 
Homöopathen  das  Dispensierrecht  zu  nehmeoi  bis  die  narT« 
Allopathen  beratene  Begierang  nachgab. 

DemgegenQber  stellen  wir  fest,  was  Se.  Hoheit  der  Erb* 
grossherzog  von  Hessen  bei  den  Verhandlongen  des  Jakra 
1833  in  der  Ersten  Kammer  erklärte:  „Es  ist  bekannt,  diu 
die  Homöopathie  ausserordentliche  und  grosse  Bestl- 
täte  in  vielen  Fällen  geliefert  hat,  und  ich  w&rdeei 
für  einen  grossen  Gewinn  der  Menschheit  halten,  teoi 
die  Homöopathie  sich  wirklich  als  eine  dem  bisherifu 
Heilverfahren  vorzuziehende  Methode  erproben  sollte.* 
Die  Probe  hat  sie  inzwischen  reichlich  bestanden;  unser  er  Heil- 
methode gehört  die  Zukunft,  wie  schon  die  ?erhilt9iiHe i 
Nordamerika  beweisen,  wo  sie  bisher  allein  frei  sich  entwictali 
konnte.  Sie  bietet  auch  so  enorme  soziale  Vorteile,  duidie 
Begierung,  statt  sie  zu  unterdrtlcken,  alles  tun  sollte,  am  Des 
heben.  Das  Publikum  hat  sich  noch  nie  über  die  Hom5opid» 
beschwert,  und  bis  jetzt  ist  es  auch  noch  nicht  erwiesen,  due  iis 
Publikum  bloss  der  Apotheker  wegen  da  sei.     ^ 

Diejenigen  hefisiBehen  Staatebürger  also,  wekhe  liekl 
wollen,  dass  die  Unduldsamkeit  siege  und  unsere  bewikiti 
Heilmethode  in  Hessen  gewaltsam  unterdrückt  werde,  weita 
gebeten,  die  beigefügte  Karte,  mit  ihrer  Unterselirift  ven^ 
einem  beliebigen  der  nnterieiehneten  Aente  einnsendea  idff 
abzugeben.  Diese  Unterschriften  sollen  nicht  an  die  Oeffest- 
lichkeit  oder  in  unbefugte  Hände  kommen,  sondern  zasanM- 
gestellt  den  Mitgliedern  der  Hohen  Ersten  und  Zweiten  EuM 
zur  Unterstützung  unserer  Petition  eingesandt  werden,  damit  dies 
erkennen,  ein  wie  grosser  Teil  des  Publikums  für  Recht  nsl 
Wahrheit  einzutreten  gewillt  ist. 

Die  homöopathischen  Aerzte  Hessens. 
Dr.  Sellentin,   Darmstadt,   Dr.   Assmann,   Dr.  Doerr,  Dr.  Sckifi; 
Dr.  Stumpf,  sämtlich  in  Mainz,  Dr.  Gergen,  Worms.'' 
Diese  Postkarten  hatten  folgenden  Text: 

Der  (Die)  Unterzeichnete(n)  richtet(D)  an  die  Heks 
Landstände  der  L  und  U.  Kammer  die  ergebene  Bitt^ 
gütigst  dahin  zu  wirken,  dass  den  homöopathischen  Aerrti 
das  Becht  gewahrt  bleibe,  die  homöopathischen  AmM 
wie  bisher,  an  ihre  Kranken  abgeben  zu  dürfen. 

Vor-  und  Zuname: Stand: 

Wohnort: Zahl  der  Angehörigen: 
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In  weiten  Kreisen  des  FublikttiDB  entstand  nach  Erscheinen 
dieses  Flugblattes  eine  ungeheure  Erregung.  Zu  tausenden  wurden 
uns  alsbald  die  mit  Unterschriften  bedeckten  Karten  flberbracht  oder 
geschickt,  z.  T.  auch  mit  Bemerkungen  Ober  das  Gebaren  unserer 
Gegner,  die  hier  nicht  annähernd  wiedergegeben  werden  können,  da 
sie  keineswegs  parlamentarischer  Ausdrucksweise  entsprechen.  Ein 
karnevalistisch  veranlagter  Mainzer  dichtete  sogar  ein  Poem,  das  bei 
Volksfesten  im  Chor  gesungen  wurde;  wir  homöopathischen 
Aerzte  waren  es  nieht,  auf  deren  Kosten  bei  diesen  Gelegen- 
heiten mit  bekannter  rheinischer  Ausgelassenheit  gescherzt  wurde. 
Schon  nach  wenigen  Wochen  konnten  wir  ca.  40  000  Unterschriften 
zählen  Ton  einer  Gesamtbevölkerung  von  ca.  1  Million.  Die  be- 
treffenden Personen  waren  uns  nicht  alle  als  unsere  Klienten 
bekannt;  diese  protestierten  eben  gegen  das  Unrecht,  das  in  dem 
Vorgehen  unserer  Gegner  lag;  andererseits  scheuten  sich  aber  auch 
gar  manche  unserer  Klienten,  ihre  Unterschrift  zu  schicken,  be- 
sonders Angehörige  des  Beamtenstandes  und  Geschäftsleute,  weil 
sie  in  allzugrosser  Aengstlichkeit  Indiskretion  und  Schädigung 
befBrchteten. 

In  sehr  wirksamer  Weise  wurde  unsere  Eingabe  von  sämt- 
lichen in  Betracht  kommenden  21  Krankenkassen  unterstatzt, 
welche  ihrerseits  Petitionen  um  Beibehaltung  unseres  Dispensier- 
rechts an  die  Ständekammern  richteten  —  ein  sehr  bemerkens- 
wertes Faktum,  wenn  man  das  in  den  letzten  Jahren  zu  Tage 
getretene  Verhältnis  zwischen  Krankenkassen  und  Aerzten  in  Be-» 
tracht  zieht.  Manche  unserer  Freunde  befürchteten,  man  möchte 
seitens  der  Aerzte  oder  Apotheker  gegen  uns  vorgehen,  eventuell 
auf  gerichtlichem  Wege.  Aber  nichts  dergleichen  geschah,  aus 
guten  Grfinden!  Auch  hatten  und  haben  wir  längst  noch  nicht 
alles  Pulver  verschossen.  Nur  von  Seiten  des  Vorsitzenden  des 
hessischen  Apothekervereins,  des  Herrn  Dr.  Vogt  in  Butzbach, 
wurde  eine  Gegenschrift  emittiert,  welche  unsere  Sache  nach  Aus- 
sage verschiedener  Kammermitglieder  wesentlich  gefördert  hat, 
freilich  unbeabsichtigt.  «Wer  schimpft;  hat  Unrecht^,  lautet  ein 
altes  Sprichwort,  und  wie  sonderbarer  Art  diese  Entgegnung  war, 
geht  sehr  deutlich  daraus  hervor,  dass  die  Apotheker  in  Mainz, 
dem  Hauptsitze  der  Homöopathie  in  Hessen,  es  für  gut  gefunden 
haben,  sie  nicht  zu  veröffentlichen.  Wir  dürfen  uns  daher  hier 
auch  den  Abdruck  dieses  Flugblattes  ersparen;  vielleicht  ist  Herr 
Dr.  Vogt  so  freundlich,   etwaigen   Interessenten  Exemplare  dieses 
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Schriftstücks  zur  VerfttguDg  za  stellen.  Die  Wideriogiiig  4» 
selben,  die  wir  an  beide  Standekammem  yersandten,  wareiiciek 
leichte  Sache;  einige  wichtigere  Stellen  der  letsteren,  au  desei 
gleichzeitig  die  Eampfesart  des  Herrn  Dr.  Vogt  hervorgeht,  M 
ich  hier  wohl  noch  anfahren: 

„Zur  Avfkllmiig  und  llnrelir! 

2.  Folge. 

Herr  Dr.  Vogt  hebt  herror^  dass  unser  Flugblatt  ▼endnniiB, 
wie  die  homöopathischen  Mittel  verlangt  worden  seien. 

Wir  wollen  deshalb  hier  noch  ergänzend  bemerken,  daa  lir 
zum  Teil  persönlich  uns  Mittel  aus  den  Apotheken  geholt  baka. 
Wir  konnten  bei  dieser  Qelegenheit  feststdlen,  dass  die  Hera 
in  den  Apotheken  in  der  T&uschung  des  Publikums  eine  genta 
skrupellose  Qewandtheit  an  den  Tag  legten,  wie  sie  nnrnnjikn' 
langer  üebung  zu  erwerben  ist  Nachdem  Jahrzehnte  lugii 
Hessen  keine  homöopathischen  Rezepte  von  uns  geschrieben  iii^ 
jetzt  die  «Form  ärztlicher  Rezepte*'  mit  unserer  üntenchiift  n 
solchen  Versuchen  mit  objektiv  kontrollierbaren  Mitteh  n  vihhi, 
zu  einer  Zeit,  in  der  die  Apotheker  jeden  Tag  auf  solche  Vemeki 
gefasst  sein  mussteui  das  wire  ein  geradezu  törichtes  Begiim 
gewesen. 

Eine  Spekulation  auf  die  Unkenntnis  dieser  Verhiltnisie  boi 
Publikum  scheint  f&r  Herrn  Dr.  Vogt  ausschlaggebend  geweieifl 
sein,  wenn  er  unser  Vorgehen  gegen  die  Apotheker  mit  .olkip 
Spässen  aller  Art*  auf  eine  Stufe  zu  stellen  wagt  Er  lergHi 
dabei  nur  zweierlei:  Einmal  betrafen  unsere  BesteUangen  ii  <> 
Apotheken  zu  '/t  wirkliche  homöopathische  Mittel,  mit  geniM 
Angabe  der  Potenz,  welche  zum  Teil  „bei  reeller  Darstellasg  M 
Farbe  und  Geruch  leicht  erkennbar  sind.^  Wir  fragen  sock  » 
mal:  Warum  wurden  auch  statt  dieser  Mittel  nur  wasserhelle  oi 
geruchlose  Flfissigkeiten  und  Pulver  abgegeben?  Eosaten  b 
Apotheker  auch  diese  Bestellungen  als  Ulkversuche  auffassen? 

Dann  aber  haben  wir  in  keinem  einzigen  Falle  die  WahroehBOl 
gemacht,  dass  ein  Apotheker  auch  nur  eine  unserer  Ana«- 
bestellungen  als  Ulk  anfgefasst  h&tte.  Einer  der  betrefeata 
Apotheicer  war  in  der  Tat  so  naiv,  als  Vertrauensmann  seil' 
Kollegen  von  einem  homöopathischen  Arzte  die  Namen  der  vf* 
langten  Mittel  zu  erbitten,  damit  diejenigen  Apotheker,  «ekik 
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statt  der  Mittel  Spiritas  dispenuert  hatten^  ,|bei  der  doch  zu 
erwartenden  BeTision  nicht  so  ganz  unyorbereitet  da- 
Bttnden.'' 

Fflr  das  Pablikam  ist  es  auf  alle  F&Ue  interessanti  hier  au- 
thentisch  Yom  Vorsitsenden  des  hessischen  ApothekerTereins  zu 
erfahren,  dass  der  Apotheker  statt  alles  dessen, 

L  was  er  nicht  kennt, 

2*  was  er  nicht  besitst,  und 

3.  stets  dann,  wenn  er  sich  «geuzt^  glaubt, 
im  HandTerkaufe  eine  beliebige  iodifferente  Substanz  bei  Berechnung 
des  Arzneipreises  abgibt  und  dabei  sich  noch  erlaubt,  dem  «geuzten* 
Kunden  die  unrichtige  Bezeichnung  auf  der  Etikette  zu  notieren« 

Die  Apotheker  scheinen  hier  einen  besonderen  nur  fQr  sie 
gfiltigen  Moralkodex  zu  besitzen.  Sollen  wir  glauben,  dass  derselbe 
Apotheker,  der  im  Handverkauf  kontrollierbarer  Mittel  unzuverlässig 
ist,  bei  Anfertigung  unkontrollierbarer  Bezepte  zuverlässig  wird? 

Warum  gehen  fibrigens  die  Apotheker,  nachdem  die  An- 
gelegenheit jetzt  doch  in  die  Oeffentlichkeit  gekommen  ist,  nicht 
gerichtlich  vor,  wenn  sie  ein  reines  Gewissen  zu  haben  glauben? 
Oegen  uns  sowohl,  wie  gegen  den  Allopathen  Hofrat  Dr.  Majer 
in  Fflrth,  der  im  ärztlichen  Vereinsblatt  behauptet,. er  wisse,  dass 
„da  und  dort  von  der  dritten  Verdünnung  ab  nur  reiner  Spiritus 
abgegeben  wird.'' 

Geradezu  unglaublich  ist  die  vergleichende  Arzneikosten- 
berechnung des  Herrn  Dr.  Vogt.  Dem  einige  Gramm  enthaltenden 
Gläschen  des  Homöopathen  stellt  er  V»  Liter  Likör  des  Allopathen 
gegenüber  I  üeber  den  Missbrauch  dieser  Eisenliköre  klagen  die 
Krankenkassen  schon  lange,  und  erst  ganz  kürzlich  hat  die  Orts- 
krankenkasse Mainz  in  einem  auch  von  den  Aerzten  mitunter- 
zeichneten Zirkular  gebeten,  den  übermässigen  Konsum  dieser 
Liköre  einzuschränken,  zumal  „billiges  Stahlpulver  ebenso  gut 
wirke*;  von  Ferr.  carb.  sacch.  z.  B.  kostet  das  Kilo  Mark  1,80, 
10  Gramm  also  noch  nicht  2  Pfennige.  Niemand  wird  bei  dem 
geringen  Honorare,  welches  die  Krankenkassen  den  Aerzten  zahlen 
können,  den  Aerzten  den  Ersatz  der  Selbstkosten  für  die  Medi- 
kamente absprechen  wollen;  es  ist  aber  doch  wohl  kein  Vorzug 
der  allopathischen  Methode,  wenn  sie  teurer  ist.  Und  doch  ist 
der  unterschied  zwischen  den  Kosten  der  homöopathischen  und 
allopathischen  Medikamente  bei  weitem  nicht  so  gross,  wie  Herr 
Dr.  Vogt  bemerkt;  ja  sehr,  sehr  häufig  hat  das  Glas  einen  höheren 
Gddwert  als  der  Inhalt. 
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Ein  gewöhnliclieB  Morptaiamrezept  z.  B.,  in  welchem  0,1  Or. 
Morphium  nnd  10  Gr.  destUliertoB  Wasser  Terordnet  werden,  koM 
beim  Apotheker  80  Pf.,  der  Preis  des  Mittels  selbst  beträgt  iber, 
da  nach  der  Preisliste  pro  1902  lOO  Or.  Morphium  22  Hirk 
kosten,  2,2  Pf.,  so  dass  der  Apotheker,  wenn  er  für  Qhs,  Etüntte 
und  Wasser  14  Pf.  berechnet  —  uns  Homöopathen  vergdont  er 
far  Glas  und  Inhalt  nur  5  Pf.  —  für  ein  Objekt  im  Werte  m 
2,2  Pf.  66  Pf.  erhält,  also  3000  Proz.  Yerdient. 

Dabei  bildet  das  Morphium  den  Hauptbestandteil  tot  mm 
erheblichen  Bruchteile  aller  allopathischen  Verordnungen. 

Die  Antwort  des  Herrn  Dr.  Vogt  auf  unsere  Widerhgni 
seines  ersten  Elaborats  war  noch  viel  minderwertia^er,  so  dui  eitt 
Widerlegung  Oberhaupt  unnötig  erschien. 

Die  zweite  Ständekammer  hatte  unsere  Angelegenheit  ,wepi 
deren  Wichtigkeit^  alsbald  ihrem  4.  Ausschusse  su  eingehealer 
Beratung  übergeben.  Der  Ausschuss  unterbreitete  zwecks  Meinnp- 
äusserung  Ende  März  1908  unsere  Eingabe  dem  Ministerien  da 
Innern.  »Da  beim  Zusammentritt  des  Landtages  am  8.  DesemberlSO} 
dem  vierten  Ausschuss  seitens  des  Regierung  noch  keine  Antwiit 
zugegangen  war,  brachten  die  Abgeordneten  Molthahn,  Ulridi  ni 
38  Genossen  am  10.  Dezember  1903  folgenden  dringlioheD  Ai- 
trag  ein: 

Hohe  Kammer  wolle  Grossherzogliche  Regierung  ersaeken, 
die  Inkraftsetzung  der  Verordnung,  betreffend;  das  VoM 
des  Selbstdispensierrechts  der  homöopathischen  Aente 
solange  zu  verschieben,  bis  die  Kammer  ftber  die  Vor- 
stellung der  homöopathischen  Aerzte  in  gleicher  Ab- 
gelegenheit  Bescbluss  gefasst  hat 

In  der  Sitzung  der  Kammer  vom  11.  Dezember  erklärte  Stiati- 
minister  Rothe,  Exzellenz,  er  sei  bereit,  ohne  auf  das  MaterieOe 
der  Sache  einzugehen  und  unter  Wahrung  des  seitherigen  Stail- 
panktes  der  Regierung,  namens  des  Ministeriums  zu  versieben, 
dasR  dasselbe  bei  Seiner  Königlichen  Hoheit  dem  GrossherEOg  bb 
die  Ermächtigung  nachsuchen  wQrde,  die  Wirksamkeit  der  Be 
kanntmachung  vom  6.  Dezember  1902;  anstatt  von  dem  1.  't- 
nuar  1904  ab,  wie  es  in  derselben  vorgesehen  sei,  erst  von 
1.  April  1904  ab  in  Kraft  treten  zu  lassen.  Auf  diese  Weise 
würde  Zeit  gewonnen  sein  zur  geschUtsmässigen  Behandlong  te 
Vorstellungen   der  homöopathischen  Aerzte   und   des   gesteDUi 
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Antrages.  Der  Antrag  Moltban,  Ulrich  und  Oenossen  wurde  hierauf 
dem  vierten  Ausschuss  flberwiesen.*    (^us  dem  AusBchuBsberichte.) 

Bereits  am  folgenden  Tage  ging  dem  Ausschusse  ein  Schreiben 
des  Ministeriums  zu,  das  den  bisherigen  Standpunkt  der  Regierung 
wahrte,  ohne  wesentlich  neues  zu  bringen. 

Inzwischen  war  eine  Eingabe  des  ärztlichen  Kreisvereins  Mainz 
an  beide  Kammern  abgesandt  worden,  mit  der  Bitte,  unserem  An- 
trage die  Zustimmung  zu  versagen ;  diese  Eingabe  war,  abgesehen 
von  einer  Reihe  von  Verdächtigungeni  im  allgemeinen  ruhig  und 
sachlich  gehalten  im  Gegensatz  zu  den  Flugblättern  des  Herrn 
Apothekers  Dr.  Vogt.  Nichtsdestoweniger  aber  erschien  nach  dem 
urteil  verschiedener  einflussreicher  Kammermitglieder  eine  ein- 
gehende Widerlegung  derselben  unsererseits  für  die  Ständekammem 
unnStig;  wir  durften  uns  darauf  beschränken,  die  wichtigeren 
Funkte  dem  Herrn  Berichterstatter  des  Ausschusses  objektiv  dar- 
zustellen. 

Anfang  Januar  1904  trat  dann  der  4.  Ausschuss  der  IL  Kammer 
zu  einer  mehrere  Tagessitzungen  in  Anspruch  nehmenden^  ein- 
gehenden Beratung  unserer  Angelegenheit  zusammen,  die  z.  T.  in 
Gegenwart  der  gesamten  Ministerialabteilung  fftr  öffentliche  Ge- 
Bundheitspflege,  sowie  Sr.  Exzellenz  des  Herrn  Staatsministers  ab- 
gehalten wurde. 

In  dem  Ausschussberichte  hat  der  Referent,  Herr  Abgeordneter 
Adelung,  den  Inhalt  unserer  Eingabe  an  die  Kammern,  der  Flug- 
blätter u.  s.  w.,  Oberhaupt  den  Verlauf  des  neuerlichen  Kampfes 
um  das  Dispensierrecht  ausserordentlich  klar  entwickelt.  Die  Er- 
wägungen aber,  welche  den  Ausschuss  veranlassten,  einstimmig  fQr 
Beibehaltung  des  Dispensierrechtes  einzutreten,  sind  in  diesem  Be- 
richte in  einer  so  meisterhaften  Weise  dargelegt,  dass  ich  mir 
nicht  versagen  kann,  sie  hier  in  extenso  zum  Abdrucke  zu  bringen: 

„Die  Frage,  welche  Heilmethode  die  bessere  sei,  die  allo- 
pathische oder  die  homöopathische,  hat  nach  Ansicht  des  Aus- 
schusses bei  Beurteilnng  vorstehender  Materie  streng  auszuscheiden. 
Der  Ausschuss  vertritt  die  Meinung,  dass  er  sich,  um  zu  einem 
objektiven  Urteil  in  der  Sache  gelangen  zu  können,  nicht  um  den 
mit  bedauerlicher  Erbitterung  und  oftmals  unwissenschaftlicher 
Gehässigkeit  geführten  Streit  der  beiden  medizinischen  Richtungen 
zu  kümmern  hat.  In  erster  Linie  gilt  es,  folgende  Fragen  zu  ent- 
scheiden: 
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1*  Besitzen  die  homöopathisehea  Aenste  ein  Vorrecht  gegsBlMr 

den  niehthomöopatbischen? 
2.  Beetehen  die  Orfinde,  welche  m  der  Verordnung  Tom  5.  De- 
zember 1838  Verankssang  waren,   wonaeh  den  Aenteo  des 
Dispeneieren   homöopathischer   Ueihnittd    gestattet   wnrde^ 
hente  noch? 

In  ihrem  Schreiben  Yom  9.  Dezember  1903  Ahrt  die  Be^Mraig 
an,  dass  die  Besehrilnlning  des  Dispensierrechts  der  homoopatUsckfli 
▲erste  erfolgt  sei  anf  das  dringende  Verlangen  der  mehr  als  700 
nicht  homSopathischen  Aentep  welche  in  der  den  HomöopsHifli 
zugestandenen  Befugnis  eine  sachlich  unbegrOndete  Bevorzngom 
einer  versohwindenden  Minderzahl  von  Aerzten  erblickten.  DieMB 
Verlangen,  welches  auch  wiederholt  in  der  amtliehen  Standesfer- 
tretung  der  Aerzte,  dem  ärztlichen  ZentralausschusSy  Torgetaradit 
worden  sei,  habe  sich  die  Regierung  als  einer  berechtigten  For- 
derung der  Parität  nicht  länger  Terschliessen  können. 

Die  Verordnung  vom  5.  Dezember  1833  bestimmt  noa  aber 
Absatz  1:  „den  Aerzten  das  unentgeltliche  Dispensieren  homSo- 
pathischer  Heilmittel  zu  gestatten''.  Aus  diesem  Wortimat  geht 
nach  Ansicht  des  -Ausschusses  klar  und  unzweideutig  herrw,  dis 
nicht  etwa  nur  die  homSopathischen  Aerzte  das  Becht  haben,  he- 
möopathische  Heilmittel  zu  dispensieren,  sondern  allen 
dieses  Becht  zusteht.  Ein  Becht,  das  allen  zusteht^  Yon 
aber  nur  ausgefibt  wird,  kann  schlechthin  nicht  ab  Vorrecht  be- 
zeichnet werden.  Die  Ansicht  der  Begierung,  dass  durch  die  Be- 
seitigung des  homöopathischen  Dispensierrechtes  einer  Forderung 
der  Parität  Genfige  geschehe,  ist  also  unzutreffend. 

Dahingegen  w&rde  die  neue  Verordnung  gegen  die  Parität 
Verstössen.  Dieselbe  bestimmt  nämlich,  dass  das  Selbstdispensieran 
homöopathischer  Heilmittel  auf  solche  Fälle  beschränkt  werde,  wo 
am  Wohnort  des  Arztes  oder  in  einer  Entfernung  von  5  Kilo- 
metern von  demselben  keine  homöopathische  Apotheke  sich  be- 
findet. Hierdurch  wOrden  die  homöopathischen  Aerzte  g^;ealber 
den  nichthomöopathischen  erheblich  benachteiligt  Denn  wmn 
beispielsweise  sich  in  der  Umgegend  von  Darmstadt  oder  Mainz 
eine  der  bestehenden  Apotheken  bereit  fände,  eine  homöopathische 
Abteilung  einzurichten,  so  m&ssten  die  Patientm  der  in  Darmstadt 
oder  Mainz  praktizierenden  homöopathischen  Aerzte  ihre  Hol- 
mittel  sämtlich  aus  dieser  Apotheke  entnehmen.  «WährMid  also 
den  dortselbst  ansässigen,   nicht  homöopathischen  Aerzten  13  Mi 
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15  Apotheken  snr  VerAgnng  Btehen,  wiren  die  hemoopaihiBGlien 
Aerzte  auf  eine  einjEige  aagewiesen.  Will  sich  also  die  Begienug 
nicht  eines  Verstosses  gegen  die  Parität  schnldig  machen»  dann 
mttsste  sie  die  Verfikgnng  erlassen,  dass  stmtliche  in  Hessen  be- 
stehenden Apotheken  homöopathische  Abteilungen  —  gemäss  den 
in  der  Bekanntmachung  vom  6.  Deiember  1902  eriassenen  Vor- 
schriften —  einzurichten  hätten.  Einer  derartigen  Bestimmung 
dürften  sich  jedoch  erhebliche  Schwierigkeiten  technischer  sowie 
finanzieller  Natur  entgegenstellen.  Der  Ausschuss  gelangte  bezüg- 
lich der  ersten  Hauptfrage  mithin  zu  der  Ansichti  dass  ein  Vor- 
recht der  homöopathischen  Aerzte  gegenftber  den  nicht  homöo- 
pathischen Aerzten  zurzeit  nicht  besteht 

Um  die  zweite  Hauptfrage  beantworten  zu  können,  ob  die 
Grfindei  welche  zum  Erlass  der  Verordnung  vom  5.  Dezember  1833 
ffthrten,  heute  noch  bestehen,  macht  es  sich  notwendig,  die  dies- 
bezflglichen  Verhandlungen  der  zweiten  Kammer  vom  Jahre  1833 
zu  vertolgen.  Die  Regierung  hatte  am  13.  Juli  1882  das  un- 
bedingte Verbot  des  Selbstdispensierens  der  homöopathischen  Aerzte 
erlassen.  Dieses  Verbot  Ahrte  su  einer  „Beschwerde -Vorstellung 
mehrerer  Einwohner  zu  Lieh,  Steinbach,  Orflningen  usw.  in  Ober- 
hessen". Die  Vorstellung  gab  den  Anlass  zu  einer  eingehenden 
Debatte  am  4.  Juni  1833.  In  dieser  Debatte  wurde  besonders 
hervorgehoben,  bei  homöopathischen  Heilmitteln  handele  es  sich 
nicht  um  ein  Gemisch  von  Arzneien,  dieselben  seien  also  auch  nicht 
dispensiert,  das  heisst  aus  verschiedenen  Stoffen  abgewogen  oder 
gemischt.  Eine  Veranlassung,  die  alleinige  Abgabe  homöopathischer 
Heilmittel  den  Apotheken  zuzuweisen,  bestände  also  nicht,  da  ja 
Drogerien,  Materialwarengeschäften  usw.  ebenfalls  das  Recht  zu- 
stände, einfache  arzneiliche  Stoffe  zu  verkaufen.  Dasselbe  Recht 
aber,  was  den  Drogisten  und  Materialwarenhändlem  zustehe,  dflrfe 
viel  eher  noch  dem  approbierten  Arzte  zugebilligt  werben.  Die 
homöopathischen  Heilmittel  hätten  in  den  gewöhnlichen  Gaben 
keinen  nominellen  Geldwert,  sie  könnten  daher  seitens  der  homöo- 
pathischen Aerzte  ohne  wesentliche  Unkosten  gratis  verabreicht 
werden.  Ein  Verbot  des  Dispensierens  der  homöopathischen  Heil- 
mittel seitens  der  Aerzte  und  die  Uebertragung  dieses  Rechtes  auf 
die  Apotheken  sei  eine  durch  nichts  gerechtfertigte  Benachteiligung 
des  heilmittelbedürftigen  Publikums.  Eine  Kontrolle  der  Apotheken 
bezfiglich  der  Zubereitung  homöopathischer  Heilmittel  sei  nicht  gut 
möglich,  da  ein  homöopathich  zubereitetes  Mittel  in  seinem  poten- 
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zierten  Zustande  nicht  mebr  geprüft  werden  könne.  Die  Ver- 
mutung spreche  darum  mindestens  fAr  eine  höchst  gleichgtthige 
Behandlung  der  homöopathischen  Heilmittel  seitens  der  Apotheker, 
weil  dieselben  meist  nicht  an  die  Wirksamkeit  der  Mittel  glaaba 
und  Yon  der  Homöopathie  eine  Schädigung  ihres  Gewerbes  be- 
fttrchten.  Es  läge  also  die  Oefahr  nahe,  dass  die  Apotheker  dir- 
nach  trachten  könnten,  die  Mittel  so  herzustellen,  da»  d&m 
Wirkung  Ton  Tornherein  ausgeschlossen  sei.  Aus  diesen  Ortadei 
wurde  beschlossen,  der  Regierung  eine  Adresse  zu  fibeRdckes, 
worin  sie  ersucht  wurde,  das  Verbot  des  Selbstdispensierw 
homöopathischer  Heilmittel  aufzuheben.  Die  erste  Kammer  tiat 
diesem  Beschlüsse  bei.  Die  Regierung  gab  dem  Ersuchen  der 
beiden  Kammern  statt  und  erliess  am  5.  Dezember  1833  eine  Ver- 
ordnung, wonach  den  Aerzten  das  unentgeltliche  Dispennerei 
homöopathischer  Heilmittel  wieder  gestattet  wurde. 

Wie  aus  den  Verhandlungen  im  Jahre  1833  hervorgeht,  ist 
das  Eintreten  der  beiden  Ständekammern  za  Gunsten  des  Dia- 
pensierrechtes  homöopathischer  Heilmittel  diktiert  yon  der  Er- 
wägung, erstens  dass  die  bestehenden  Apotheken  für  die  Her- 
stellung homöopathischer  Heilmittel  nicht  zuverlässig  seien,  daei 
ferner  eine  Kontrolle  der  nur  in  stark  potenziertem  Zustande  ver- 
ordneten  homöopathischen  Heilmittel  unmöglich  sei,  und  dssi 
weiter  durch  das  Verbot  eine  ungerechtfertigte  Verteuerung  der 
Heilmittel  herbeigeftthrt  wttrde. 

Was  die  Zuverlässigkeit,  der  Apotheken  bezfiglich  der  Her- 
stellung homöopathischer  Heilmittel  betrifft,  so  ist  der  Aueschoas 
zu  der  Ansicht  gelangt,  dass  hiegegen  auch  heute  noch  schwere 
Bedenken  zu  Recht  bestehen.  Der  Beweis  hierfftr  erscheint  a- 
bracht  durch  die  von  den  homöopathischen  Aerzten  vorgenommene! 
in  der  Vorstellung  derselben  angeführten  Kontrolle  der  Apothekea, 
wonach  von  12  Apotheken  11  unrichtige  Medikamente  vor abreichtra. 
Wenn  hiergegen  von  der  Regierung  eingewandt  wird,  dass  der 
Versuch,  die  Apotheker  durch  das  Verlangen  nach  fingierten  homöo- 
pathischen Heilmitteln  irre  zu  leiten,  als  ein  dem  Ernst  der  Sache 
wenig  angemessenes  Verfahren  zu  verurteilen  sei,  so  kann  sich  der 
Ausschuss  dieser  Ansicht  keineswegs  anscbliessen.  Viehnehr  ist 
der  Ausschuss  der  Meinung,  dass  die  Apotheker  unter  allen  Um- 
ständen, ob  die  Medikamente  auf  Rezepten  oder  im  sogenanntes 
Handverkauf  verlangt  werden,  dieselben  richtig  zu  verabreichen 
hätten.    Es  ist  entschieden   zu  verurteilen,   dass   Apotheker  ns- 
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richtige  Heilmittel  verabfolgen,  denn  es  handelt  sich  um  die  Geannd- 
heit  des  Volkes.  Wenn  eine  Apotheke  nicht  im  Besitz  eines  Ter- 
langten  Mittels  ist,  so  kann  dem  Besteller  das  mitgeteilt  werden, 
keineswegs  aber  darf  an  Stelle  dieses  nicht  yorhandenen  Mittels 
irgend  ein  anderes  gegeben  werden.  Ein  solches  Handeln  ist  einem 
Betmg  gleich  zu  erachten.  Wenn  die  Regierung  schreibt,  dass 
diesen  Apotheken  „ein  strenger  Verweis'*  erteilt  worden  sei,  so 
ist  dies  nach  Ansicht  des  Ausschusses  eine  denn  doch  viel  su  ge- 
linde Strafe,  welche  durchaus  nicht  darnach  angetan  erscheint, 
derartige  Fälle  für  die  Zukunft  zu  verhindern,  und  tatsächlich 
haben  sich  Apotheken  trotz  dieses  Verweises  auch  später  des 
gleichen  Vergehens  schuldig  gemacht.  Die  gegen  die  Zuverlässig- 
keit der  Apotheken  erhobenen  Bedenken  sind  hiernach  also  durch- 
aus nicht  unberechtigt. 

Wenn  die  Regierung  nun  meint,  dass  durch  die  Errichtung 
von  homöopathischen  Apotheken  oder  Dispensatorien  gemäss  der 
Bekanntmachung  vom  6.  Dezember  1902  fttr  die  Folge  jeder 
Zweifel  an  die  Zuverlässigkeit  homöopathischer  Arzneiabgaben 
schwinde,  da  ja  auch  zu  der  Eontrolle  obiger  Anstalten  homöo- 
pathische Aerzte  hinzugezogen  wOrden^  so  trifft  nach  Ansicht  des 
Ausschusses  auch  diese  Annahme  nicht  zu,  denn  trotz  der  Fort- 
schritte in  der  Chemie  und  Physik  ist  es  der  Wissenschaft  bei  den 
meisten  der  potenzierten  homöopathischen  Heilmitteln  auch  heute 
nicht  möglich,  dieselben  auf  ihre  Bestandteile  koDtrolUeren  zu 
können.  Die  Zuverlässigkeit  selbst  der  neu  einzurichtenden  homöo- 
pathischen Abteilungen  kann  also  auch  durch  die  Eontrolle  durch- 
aus nicht  garantiert  werden.  Hinzu  kommt  noch|  dass  bei  den 
Apothekern  nachweislich  eine  starke  Antipathie  gegen  die  homöo- 
pathische Heilmethode  besteht,  welche  leicht  dazu  führen  könnte, 
dass  dieselben,  gestützt  auf  die  Unkontrollierbarkeit  der  Mittel, 
nicht  die  nötige  Gewissenhaftigkeit  bei  der  Zubereitung  walten 
Hessen. 

Der  Hinweis  auf  Württemberg,  wo  die  gleichen  Besc)  ränkungen 
des  Dispensierrechtes  der  homöopathischen  Aerzte  seit  dem  Jahre 
1883  bestehen,  und  wo  noch  keine  Klage  über  die  Un::uverlässig- 
keit  der  homöopathischen  Apotheken  zur  Kenntnis  der  Behörden 
gelangt  sei,  erscheint  als  Beweis  für  die  Zweckmässigkeit  der  neuen 
Verordnung  in  Hessen  höchst  ungenügend,  denn  wenn  den  Be- 
hörden in  Württemberg  Beschwerden  nicht  bekannt  wurden,  so  ist 
dies  durchaus   kein  Beweis  dafür,   dass  wirklich   keine  Misstände 
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vorhanden  sind.  Tatsächlich  besteht  in  Wflrttemberg  in 
Volkskreisen  eine  Neigangi  die  Beseitigung  des  DiqieBsienetMi 
hom5opathischer  Heilmittel  zu  erstreben.  Diesen  Bestrebuga 
steht  hindernd  entgegen,  dass  die  fintsiehung  des  Privilegiiiai 
der  homöopathischen  Apotheken  dem  Lande  gewaltige  San« 
kosten  würde.  Denn  das  Privileg  der  homöopathischen  &potkdn 
kann  selbstverstindlich  nor  durch  grosse  Summen  Geldes  sbgBÜM 
werden.  Dieselben  Schwierigkeiten  dOrfen  sich  auch  in  Heam 
ergeben.  Einmal  eingeführt,  wäre  eine  Beseitigung  homöopiUittdur 
Apotheken  und  Dispensatorien  nur  unter  grossen  Geldopfern  seitflii 
des  Staates  denkbar. 

Ein  sehr  gewichtiges  Moment  gegen  die  Aufhebung  des  Dis- 
pensierrechts ist  die  dadurch  herbeigeführte  Verteuerung  der  ho- 
möopathischen Heilmittel.  Die  Ortskrankenkasse  Mainz  teilt  mit, 
dass  ihr  durch  das  Verbot  jährlich  eine  Hehrausgabe  von  mi 
10000  Mark  für  Medikamente  für  ihre  Mitglieder  entstehen  würde. 
Hierbei  ist  aber  noch  zu  erwähnen,  dass  die  Kasse  nur  ihren  Mit- 
gliedern freie  Medikamente  gewährt,  während  für  deren  FaDüi» 
angehörige  wohl  freie  ärztliche  Behandlung,  aber  keine  Heilotttd 
erstattet  werden.  Die  Familienangehörigen  der  Eassenmitgliete 
müssen  also  die  Kosten  für  ihre  Medikamente  selbst  tragen.  Dmk 
Konsultieren  eines  homöopathischen  Arztes,  der  die  Heüflittd 
gratis  verabreicht,  werden  ihnen  aber  die  Apothekerkosten  enput 

Es  ist  leicht  nachzurechnen,  dass  eine  ganz  bedeutende  Be- 
lastung des  heilungsbedürftigen  Publikums  durch  das  Verbot  ta 
kostenlosen  Selbstdispensierens  homöopathischer  Heihnittel  ein- 
treten würde. 

Der  Ausschuss  gelangte  mithin  auch  bezüglich  der  smin 
Hauptfrage  zu  der  Ansichti  dass  die  O runde,  welche  zum  Eiiitf 
der  Verordnung  vom  5.  Dezember  1833  führten,  im  wesentlichitci 
auch  heute  noch  bestehen. 

Bei  diesen  Erwägungen  drängt  sich  die  Frage  in  den  Verdtf* 
grund,  ob  nicht  zu  ermöglichen  sei,  eine  Verbilligung  der  eaon 
hohen  Kosten  für  nur  aus  Apotheken  beziehbare  Heilmittel  herbei- 
zuführen. Die  Lösung  dieser  Frage  ist  für  den  hessischen  Stiit 
nur  durch  Erbringung  grosser  finanzieller  Opfer  denkbar,  den 
die  Bealprivilegien  der  Apotheker  müssten  abgelöst  werden,  wv 
naturgemäss  nur  durch  grosse  Summen  erfolgen  kann.  Die  Uebe^ 
leitung  der  Apotheker  in  staatlichen  Besitz  ist  ein  Wunsch,  dei 
die  zweite  Ständekammer  mehrfach  bekundete  und  dessen  Ta^ 
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wirkUchang  nur  die  hohen  Kosten  ffir  Ablösung  der  Apotheker- 
privflegien  entgegenstehen.  Die  Privilegien  der  Apothdcer  wOrden 
aber  noch  eine  Erweiterung  erfahren,  wenn  denselbw  auch  noch 
das  ausschliessliche  Becht  des  Dispensierens  der  homöopathischen 
Heilmittel  zugewiesen  würde.  Aus  diesen  Erwftgungen  vertritt 
der  Ausschuss  die  Ansicht,  dass  das  Verbot  des  Dispensierens 
homöopathischer  Heilmittel  seitens  der  Aerste  durchaus  nicht  im 
Interesse  des  Staates  liegt. 

Seitens  des  ärztlichen  Ereisyereins  Mainz  wird  angef&hrt|  die 
nicht  homöopathischen  Aerzte  hätten  ein  Interesse  daran,  zu  ver- 
langen, dass  die  homöopathischen  Heilmittel  aus  den  Apotheken 
bezogen  würden,  damit  die  Homöopathen  genau  so  unter  der  Kritik 
der  Allgemeinheit  ihren  Beruf  ausübten  wie  sie.  Dieser  Ansicht 
muss  entgegen  gehalten  werden,  dass  es  sich  bei  homöopathischen 
Heilmitteln  vorwiegend  um  potenzierte  Medikamente  handelt,  welche 
sich,  wie  schon  angeführt,  meist  nicht  auf  ihre  Bestandteile  kon- 
trollieren lassen.  Wenn  durch  homöopathische  Aerzte  nicht  ho- 
möopathische Heilmittel  verordnet  werden,  so  müssen  dieselben 
selbstverständlich  aus  den  Apotheken  bezogen  werden. 

Wenn  die  Begierung  in  ihrem  Antwortschreiben  vom  9.  De- 
zember V.  J.  an  den  Ausschuss  anführt,  dass  «die  Dispensation 
homöopathischer  Arzneimittel  durch  die  Aerzte  für  die  Patienten 
volle  Sicherheit  verbürge,  dürfe  nach  dem  Ergebnis  einer  am 
30.  Juni  1901  durch  den  amtlichen  Apothekenvisitator  bei  einem 
homöopathischen  Arzte  vorgenommenen  Besichtigung  seiner  Dis- 
pensieranstalt  mit  Fug  nicht  behauptet  werden^,  so  vermag  der 
Ausschuss  die  Bichtigkeit  dieser  Folgerung  der  Begierung  nicht 
einzusehen.  Das  in  einer  gemeinsamen  Sitzung  der  Begierungs- 
vertreter mit  dem  Ausschuss  zur  Verlesung  gebrachte  diesbezügliche 
Protokoll  rechtfertigt  nach  der  Meinung  des  Ausschusses  diese 
Ansicht  der  Begierung  keineswegs.  Bei  dieser  Gelegenheit  will 
der  Ausschuss  nicht  versäumen,  auf  einen  Missstand  hinzuweisen. 
Bislang  bestehen  nämlich  in  Hessen  keinerlei  gesetzliche  Vor- 
schriften, nach  welchen  sich  die  homöopathische  Heilmittel  dis- 
pensierenden Aerzte  bei  Einrichtung  ihrer  Dispensieranstalten 
richten  können.  Das  Fehleo  jeglicher  gesetzlichen  Bestimmung 
kann  einerseits  leicht  Anlass  zu  willkürlichen  Anordnungen  der 
Kontrollbehörde  geben,  andererseits  aber  ist  den  homöopathischen 
Aerzten    die   Möglichkeit   genommen,    sich   von   vornherein    den 
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Wfinschen   der  Aufsichtsbehörde  in  Bezug  auf  DispensieraBstittn 
anpassen  zu  können. 

Aus  allen  diesen  Erw&gungen  heraus  ist  der  Ausschtis  ein- 
stimmig zu  dem  Beschluss  gelangt,  zu  beantragen: 

Die  Kammer  wolle  beschliessen: 

Qrossherzogliche  Regierung  zu  ersuchen,  die  Verordouii 
Yom  6.  Dezember  1902  betreffend  das  Verbot  des  Sdbat- 
dispensierens  homöopathischer  Heilmittel  zurüdBQxidia 
und  es  beim  alten  Zustande  bewenden  zu  lassen^'. 

Mit  der  Fertigstellung  dieses  objektifen  und  durchaoa  n- 
widerlegbaren  Berichtes  des  Ausschusses  war,  ¥on  n]lTor]M^ 
gesehenen  Zufälligkeiten  abgesehen,  der  Sieg  fQr  unsere  geiediti 
Sache  so  gut  wie  gewonnen«  In  der  Sitzung  vom  9.  Man  190( 
beschloss  denn  auch  die  IL  Kammer  dem  Ausschussantnge  est- 
sprechend,  trotzdem  der  Herr  Regierungsvertreter  sich  alle  Müka 
gab,  den  Wünschen  der  allopathischen  Aerzte  Geltung  za  n^ 
schaffen.  Das  amtliche  Protokoll  über  die  Debatte,  in  welcker 
der  Referent  des  Ausschusses,  Herr  Abgeordneter  Adelung,  glii- 
zend  siegte,  hat,  nach  Streichung  einiger  weniger  wichtigen  Stellen, 
folgenden  Wortlaut: 

«Geheimer  Obermedizinalrat  Neidhartl 

Meine  Herren,  bereits  im  Jahre  1897  ist  der  ärztliche  Kreis- 
▼erein  zu  Mainz  dahin  vorstellig  geworden,  die  Regierung  mip 
Veranlassung  nehmen,  dass  das  Selb&tdispensierrecht  der  homö»- 
pathischen  Aerzte  aufgehoben  werde.  Die  Sache  ist  im  ärztliehcB 
ZentralausschuBs  besprochen  worden,  die  Regierung  hut  aber  m 
längere  Zeit  vergehen  lassen,  und  es  haben  weitete  ErwigugoB 
vorher  stattgefunden,  ehe  man  auf  den  Antrag  einging.  I^ 
zwischen  wurden  die  Eingaben  und  das  Drängen  der  allopatUschei 
Aerzte  im  Grossherzogtum  immer  dringlicher ;  es  kam  so  weit, 
dass  in  einer  der  letzten  Sitzungen  des  Zentralausschussei  ia 
Jahre  1901  der  ärztliche  Ereisverein  zu  Mainz  durch  seinen  Ver- 
treter erklären  liess:  wenn  die  Regierung  den  allopathiecbei 
Aerzten  so  wenig  Wohlwollen  in  dieser  Frage  erwiese, 
so  würden  diese  ihre  Mitwirkung  bei  Fragen  der  öffeat- 
liehen  Gesundheitspflege  nicht  mehr  mit  dem  Eifer  and 
Erfolg  betätigen  können  wie  seither. 

(Hört,  HörtI) 

Meine  Herren,  ehe  die  GrossherzogUche  Regierung  dem 
ging,  die  Verordnung  v<>m  6.  Dezember  1902  zu  erlassen,  bat  sie 
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ErkandigoDgen  eingesogen  bei  anderen  sfiddeatschen  Begierungen, 
besonders  bei  der  Begierung  von  Wfirttemberg,  von  welchem  Lande 
bekannt  war,  dass  dort  die  Homöopathie  am  meisten  bläht  nnd 
die  erfolgreichste  Entwickelung  genommen  hat.  Wir  haben  von 
der  Wflrttembergischen  Regierung  erfahren,  wie  die  Verhältnisse 
dort  geordnet  sind,  nnd  welchen  Erfolg  man  dort  von  dieser  Ord- 
nung gehabt  habe.  Die  Wflrttembergische  Regierung  hat  uns  mit- 
geteilt, dass  an  die  homöopathischen  Aerzte  auch  nur  bis  zu 
einem  gewissen  Orade  das  Dispensierrecht  erteilt  worden  ist,  und 
sie  hat  uns  weiter  sagen  können,  dass  man  sowohl  seitens  des 
Publikums  wie  der  Aerzte  mit  dem  Erfolg  der  neuen  Ordnung  zu- 
frieden sei. 

Im  Ausschussbericht  ist  freilich  der  Ansicht  Ausdruck  gegeben, 
dass  die  Information,  die  wir  erhalten  hätten,  nicht  vollständig 
richtig  sei,  dass  allerdings  Missstände  auch  dort  sich  ergeben 
hätten;  wir  wissen  aber  nicht,  woher  der  Herr  Berichterstatter 
seine  Informationen  erhalten  hat,  und  glaubten  umsomehr,  unserer 
Information  seitens  der  Württembergischen  Regierung  Glauben 
schenken  zu  sollen,  als  die  homöopathischen  Aerzte  in  einer  Ein- 
gabe selbst  hervorgehoben  haben,  Württemberg  sei  dasjenige  Land, 
in  welchem  sogar  in  der  oberen  Medizinalbehörde  ein  Homöopath 
Sitz  und  Stimme  habe. 

Wir  haben  uns  dann  entschlossen,  dieselbe  Verordnung  zu 
erlassen,  welche  in  Württemberg  besteht.  Es  sind  in  derselben 
die  weitgehendsten  Versicherungen  dafür  gegeben,  dass  die  homöo- 
pathischen Apotheken  den  Anforderungen  entsprechend  eingerichtet 
werden  und  einer  fortwährenden  Kontrolle  unterliegen.  Unsere 
Verordnung  ist  der  Württembergischen  ganz  genau  angepasst. 

Indem  wir  nun  diese  gleiche  Verordnung  im  Orossherzogtum 
zur  Einführung  brachten,  glaubten  wir  dem  Publikum  und  auch 
den  homöopathischen  Aerzten  ein  genügendes  Entgegenkommen 
gezeigt  zu  haben.  Den  homöopathischen  Aerzten  deswegen,  weil 
wir  uns  sagen  durften,  dass  unter  Umständen  für  einen  sehr  be- 
schäftigten homöopathischen  Arzt  die  Notwendigkeit,  die  Arzneien 
selbst  zu  dispensieren,  wirklich  eine  gewisse  Last  darstellen  könnte, 

(Heiterkeit.) 

weil  wir  uns  aber  andererseits  nicht  verhehlen  wollten,   dass  auf 

dem   Boden   der  Verordnung  ein  erträglicheres   kollegiales   Ver^ 

hältnis  zwischen  den  nach  homöopathischer  Methode  und  den  nach 
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allopathiflcher  Methode  praktizierenden  ierzten   emtreton 
was  von  dem  zur  Zeit  bestehenden  Verhtitnis  nieht  geeagk 
kann. 

Der  Erfolg  den  wir  zuntchst  mit  dem  Erlass  imsecw  Yr- 
Ordnung  erreichten,  war  nun  keineswege  so,  wie  wir  dies  r^nmr 
gesehen  hatten. 

(Heiterkeit) 
Wie  Sie  wissen,  trat  ?on  selten  der  homöopathischen  Amzte  soiirt 
eine  Agitation  gegen  das  Inkrafttreten  der  Verordniug  ein,  isl 
es  wurden  nicht  allein  an  die  Begiemng,  sondern  nach  an  ät 
hohe  Kammer  Eingaben  gegen  die  Verordnung  gerichtet,  und  ii- 
folge  der  Besprechung  der  Angelegenheit  in  der  zweiten  EamBs 
der  Stände  wurde  beschlossen,  die  Verordnung  erst  mit  te 
1.  April  dieses  Jahres  in  Kraft  treten  zu  lassen,  wShreBi  v- 
sprflnglich  ein  frftherer  Termin  festgesetzt  war. 

Nun  haben  wir  freilich  schon  im  Ausschuss  die  Eriahrag 
machen  mttssen,  dass  dort  der  Wunsch  der  allopathiachen  Aeok 
ein  günstiges  Entgegenkommen  nicht  finden  würde;  wir  haben  stf 
überzeugen  können,  dass  die  meisten  Herren  im  AuBSchnas  wä 
dem  Standpunkt  standen,  neuerdings  das  Ersuchen  an  die  B^eraig 
zu  richten,  sie  möge  den  Erlass  wieder  zurückziehen. 

Obgleich  ich  nun  ja  nach  der  Stimmungi  die  im  AnaschsH 
herrschte,  nicht  glaube,  dass  ich  mit  meinen  Ansführnngea  nd 
Glück  bei  Ihnen  haben  werde,  so  bin  ich  doch  der  Ansichti  das 
ich  die  Ausführungen  des  Berichtes  nicht  unwidersprochen 
kann,  insofern  einige  Ausführungen  desselben  einer 
Prüfung  bedürfen. 

Die  Frage:  ist  den  homöopathischen  Aerzten  ein  Vorrecht  in 
die  Hand  gegeben?  glaube  ich,  entgegen  dem  Ausschnasberidl» 
bejahen  zu  müssen. 

Der  Bericht  steht  auf  dem  Standpunkt,  dass  er  auf  den  Wort- 
laut der  Bestimmung  der  Verordnung  hinweisend  annimmt^  aaeh 
den  anderen  Aerzten  sei  das  unentgeltliche  Selbstdispensierea  ge- 
stattet Was  fängt  aber  ein  allopathischer  Arzt  mit  diesem  Rechte  as? 
Dasselbe  ist  völlig  illusorisch,  es  steht  in  der  Luft  Wenn  mir 
mein  Gewissen  verbietet,  einen  Patienten,  der  meine  Hilfe  soclt) 
nach  homöopathischer  Methode  zu  behandeln,  wenn  ich  nack 
meiner  wissenschaftlichen  Bildung  und  nach  meinem  ganzen 
gange  nur  in  der  Verabreichung  von  Medikamenten  in 
Dosierung,  wie  sie  in  der  allopathischen  Schule  üblich  ist,  d« 


l>«r  K«Bpf  um  d*s  homOopatUiehe  Digpemiemelit  in  HeMea.       991 

Heil  des  Kranken  sehe,  so  kann  ich  doch  unmöglich  von  dem 
Becht  des  SelbstdispenaierenB  homöopathischer  Mittel  Oebrauch 
machen.  Es  ist  dies  ein  Becht,  das  meiner  Meinung  nach  über- 
haupt nicht  existiert.  Nicht  allein  mein  Gewissen,  auch  meine 
Standesehre  wflrde  mir  nicht  erlauben,  als  allopathischer  Arzt  mich 
mit  der  Behandlung  nach  homöopathischen  Grundsätzen  abzugeben, 
wenn  ich  nicht  vorher  zu  dem  Standpunkt  gelangt  wäre,  dass 
wirklich  in  der  homöopathischen  Behandlung  das  Heil  fOr  die 
Kranken  zu  suchen  sei.  Ich  muss  also,  wie  schon  erwähnt,  die 
erste  Frage  nur  bejahen;  ich  sehe  die  Erlaubnis  zum  Selbstdispen- 
sieren als  ein  wirkliches  Vorrecht  der  homöopathischen  Aerzte  an. 
Im  Ausschussbericht  ist  weiter  ausgefahrt,  wenn  die  Verord- 
nung in  Kraft  trete,  so  wflrde  sogar  den  allopathischen  Aerzten 
ein  Vorrecht  gewährt  werden.  Der  Bericht  fflhrt  aus,  dass  ein 
homöopathischer  Arzt  in  einer  grösseren  Stadt  wahrscheinlich  nur 
auf  eine  Apotheke  angewiesen  sei,  während  dem  allopathischen 
Arzt  zwölf  bis  fUnüzehn  Apotheken  zu  Gebote  ständen.  Ich  glaube, 
dass  gerade  das  Gegenteil  eintritt.  Kommen  wir  auf  das  nächst- 
liegende Beispiel  der  Stadt  Darmstadt.  In  der  Stadt  Darmstadt 
befinden  sich  nach  Ausweis  des  neuesten  deutschen  Medizinal- 
kalenders 101  Aerzte.  Wenn  sich  nun  darunter  ein  Homöopath 
befindet,  und  es  wird  in  Darmstadt  eine  homöopathische  Apotheke 
errichtet,  so  ist  der  eine  Homöopath  in  der  glQcklichen  Lage, 
eine  Apotheke  für  sich  zu  haben.  Die  flbrigen  96  Aerzte  —  einige 
Aerzte  werden  vielleicht  Anhänger  der  arzneilosen  Behandlung 
sein  —  aber  mflssen  sich  auf  sieben,  oder  wenn  wir  die  Kranken- 
hausapotheke dazu  rechnen,  auf  acht  Apotheken  beschränken.  Der 
eine  homöopathische  Arzt  hat  also  eine  Apotheke  zur  Verfügung, 
und  die  anderen  96  haben  acht  Apotheken,  auf  jede  Apotheke 
12  Aerzte.  Nehmen  wir  an,  der  homöopathische  Arzt  hätte  eip^ 
fünffach  stärkere  Praxis»  als  jeder  der  allopathischen  Aerzte,  und 
er  schriebe  täglich  60  Rezepte,  so  würde  die  homöopathische  Apo- 
theke ihre  Aufgabe  spielend  bewältigen  können,  wenn  ich  aber 
unterstelle,  dass  jeder  der  übrigen  96  Aerzte  nur  je  10  Rezepte 
tftglich  yerschriebe,  so  wären  das  960  Rezepte,  in  die  sich  8  Apo- 
theken teilen  müssten,  es  kämen  also  auf  jede  Apotheke  120  Re- 
zepte. Da  wäre  der  homöopathische  Arzt,  der  50  Rezepte  in 
einer  Apotheke  machen  lässt,  doch  viel  besser  daran,  als  die  96 
allopathischen  Aerzte,  die  auf  acht  Apotheken  angewiesen  sind. 
Also  auch   in   dieser  Beziehung  kann  man  den  Herren  Bericht- 
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erstattern  eigentlich  nicht  Yollständig  beipflichten.  Die  zweite 
Frage  lautet:  sind  die  Verhältnisse  and  Bedingungen  noch  gegeben, 
die  im  Jahre  1833  zur  Erteilung  des  Rechtes  des  SelbstdispensiereH 
an  die  homöopathischen  Aerzte  Veranlassung  gaben?  Der  Aoi- 
schuss  kommt  zu  dem  Schlüsse,  dass  diese  Bedingungen  noch  fv- 
handen  sind.  Nun,  meine  Herren,  zwischen  dem  Jahre  1833  und 
dem  heutigen  Datum  liegen  aber  70  Jahre,  zwei  Menscheoatter, 
und  bei  einer  Wissenschaft,  wie  die  medizinische,  die  so  angeheire 
Fortschritte  in  den  letzten  Jahren  zu  verzeichnen  hat,  ist  es  doch 
wohl  nicht  anzunehmen,  dass  die  Bedingungen,  die  vor  70  Jahren 
vorhanden  waren,  heute  noch  vergleichsweise  vorhanden  sind. 

Aber  auch  noch  in  anderer  Beziehung  sind  sie  anders  ge- 
worden. Es  ist  mehrfach  die  Bede  gewesen  von  der  Unsnver- 
lässigkeit  der  hessischen  Apotheker.  Ich  will  nicht  eingehen  uf 
die  Probeentnahmen!  die  seitens  der  homöopathischen  K&zte  ver- 
anlasst worden  sind.  Ich  kann  ja  das,  was  da  seitens  d^  Apo- 
theker geschehen  ist,  nicht  billigen,  und  die  Abteilung  für  öSeslr 
liehe  Gesundheitspflege  hat  den  Apothekern,  die  sich  dabo 
Verfehlungen  haben  zu  schulden  kommen  lassen,  einen  strengen 
Verweis  erteilt,  so  ziemlich  die  strengste  Disziplinarstrafe,  die  die 
Abteilung  über  Apotheker  verhängen  kann;  das  mag  Ihnen  be- 
weisen, dass  von  der  Abteilung  derartige  Manipulationen  nicht  ge- 
billigt werden.  Aber  das  müssen  Sie  doch  anerkennen,  die  Zuve^ 
lässigkeit  der  heutigen  Apotheker  hat  ganz  ausserordmtlick 
gewonnen  durch  ihre  jetzige  Ausbildung  gegenüber  der  vom  Jahre 
1833.  Damals  war  es  noch  möglich,  sich  dem  Apothekerberuf  zn- 
zuwenden,  wenn  man  mensa  deklinieren  und  amare  konjogierBn 
konnte.  Das  ist  heutzutage  nicht  mehr  möglich;  Sie  wissen,  dnss 
heute  mindestens  Keife  für  Obersekunda  gefordert  wird,  in  weniges 
Monaten  wird  die  Reife  für  Prima  verlangt  werden. 

Ich  bin  also,  meine  Herren,  dahin  gekommen,  dass  ich  die 
beiden  Fragen,  die  der  Ausschuss  gestellt  hat,  im  entgegengesetzten 
Sinne  beantworten  möchte,  und  ich  glaube  nachgevriesen  sn  haben, 
dass  ich  wenigstens  einige  Berechtigung  dazu  habe. 

Abg.  Adelung: 

Meine  Herren,  ich  will  zunächst  richtigstetten,  dass  der  Heer 
Regierungsvertreter  wiederholt  von  dem  Bericht  des  Berichterstatters 
sprach,  während  der  Bericht  doch  im  Namen  des  Ausschosses  er- 
stattet wurde. 
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Interessant  ist  mir  die  FeststeUang  des  Herrn  Regierungs- 
Tertreters,  dass  es  das  Drängen  der  nichthomöopathiscben 
Aerzte  war,  welches  die  Verordnung  herbeigeführt  hat 

Bemerkenswert  ist  es  femeri  dass  die  Regierung  sich  nach 
^Württemberg  wandte,  um  die  Erfahrungen  zu  hören,  die  man 
dort  mit  dem  Verbot  des  Dispensierens  gemacht  hat.  Hier  wendet 
man  sich  plötzlich  nach  Württemberg,  während  man  sonst  immer 
nach  Preussen  sieht,  und  nach  dem  sich  richtet.  Ich  will  ver- 
raten,  dass  von  4—500  homöopathischen  Aerzten  in  Deutschland 
nur  30—40  das  Dispensierrecht  nicht  besitzen,  alle  übrigen 
besitzen  es,  und  ich  meine,  wir  hätten  alle  Ursache  gehabt, 
uns  auch  einmal  in  Preussen  nach  der  dortigen  Handhabung  des 
Dispensierrecbtes  zu  erkundigen. 

Der  Herr  Regierungsvertreter  meint,  es  sei  der  Standes- 
ehre eines  nicht  -  homöopathischen  Arztes  nicht  entsprechend, 
homöopathische  Heilmittel  zu  verordnen.  Meine  Herren,  das  ist 
eine  Frage,  über  die  wir  nicht  zu  streiten  haben.  Halten  die 
nicht-homöopathischen  Aerzte  es  unter  ihrer  Würde,  homöo- 
pathische Medikamente  zu  verabfolgen,  so  sollten  sie  nicht  ver- 
langen, dass  auch  den  anderen  Aerzten  verboten  werde, 
solche  Mittel,  die  sie  nicht  verabfolgen  wollen,  ihrerseits  zu  ver- 
abreichen. 

Der  Herr  Oeh.  Obermedizinalrat  Dr.  Neidhart  glaubt,  durch 
die  Verordnung  würde  den  homöopathischen  Aerzten  kein  Nach- 
teil entstehen,  und  er  hat  zum  Beweis  dafür  angeführt,  wenn  nur 
ein  einziger  homöopathischer  Arzt  am  Ort  wäre,  so  würde  der- 
selbe als  einziger  manchmal  eine  homöopathische  Apotheke  zur 
Verfügung  haben,  während  vielleicht  100  Aerzte  der  anderen 
Richtung  sich  auf  fünf  bis  sechs  Apotheken  beschränken  müssten. 
Diese  Möglichkeit  ist  allerdings  gegeben.  Aber  dass  dies  wirk- 
lich vorkommt,  brauchen  wir,  meine  ich,  nicht  zu  befürchten. 
Viel  eher  hingegen  ist  es  möglich,  —  und  bei  der  Vorliebe  der 
Apotheker  für  die  Homöopathen  höchst  wahrscheinlich  —  dass, 
wie  ich  im  Ausschussbericht  schon  augedeutet  habe,  vielleicht  nur 
eine  Apotheke  in  der  Umgegend  von  Darmstadt,  sagen  wir  in 
Arheilgen,  sich  herbeilässt,  gemäss  den  Bestimmungen  der  Regie- 
rung ein  homöopathisches  Dispensatorium  einzurichten.  Dann 
wären  nun  alle  homöopathischen  Aerzte  im  Umkreis  von  fünf 
Kilometer  verpflichtet,  ihre  Patienten  nach  Arheilgen  zu 
schicken,  um  dort  die  Medikamente  zu  holen. 
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Geheimer  Obennedisinalrat  Dr.  Meidbart: 

Ich  mOehte  nur  einigee  von  dem  noch  richtig  steDen,  im 
der  Herr  Vorredner  soeben  gesagt  hat.  Er  bemerkt,  die  hesoiche 
Begierong  wäre  durch  die  Drohung  einselner  Aente  Teianliast» 
die  Verordnung  sa  erlassen.  Davon,  dass  wir  einer  Drohng 
nachgegeben  h&tten,  habe  ich  kein  Wort  gesagt.  Die  Mainsv 
Aerzte  haben  jene  Erklärung  abgegeben,  wir  könnten  j»  der  Aa- 
sieht  sein,  auf  Uire  Mitwirkung  venichten  su  dttifen; 
Drohung  ist  Ar  uns  in  keiner  Weise  bestimmend  gewesen 
sollte  .auch  jene  Erklärung  nicht  sein. 

Was  die  Bemerkung  betritt,  dass  wir  auch  bm 
hätten  anfragen  sollen,  so  haben  wir  gerade  im  Intereaae  im 
homöopathischen  Aerzte  uns  an  die  Begierung  des  Landes  ge- 
wendet, von  dem  wir  wussten,  dass  dort  die  Homöopathie  aa 
meisten  blfiht  und  eine  grosse  Anzahl  von  Anhängern  im  PubUka 
und  unter  den  Aerzten  zählt.  Wenn  wir  uns  nicht  nach  Preesses 
gewendet  haben,  so  war  dafBr  massgebend  der  eben  angeOhrte 
Orund  und  femer  die  Vermutung,  dass  in  Preussen  wahncheiB- 
lich  in  nicht  zu  langer  Zeit  eine  Aenderung  der  bestehenden  Ve^ 
Ordnung  eintreten  wird.  Ich  kann  darbber  zwar  etwas  Beetinmrtsi 
nicht  mitteilen,  aber  die  Vermutung  einer  Aenderung  liegt  ilr 
uns  nahe. 

Abg.  Adelung: 

Meine  Herren,  bei  den  homöopathischen  Arzneien  handeh  es 
sich,  meines  Wissens,  um  einfache  Arzneimittel,  die  nicht  ge- 
mischt, sondern  nur  verdünnt  werden,  also  werden  sie  wohl 
unter  die  Bubrik  «einfache  Arzneimittel''  &Uen. 

Bei  der  Erwägung  der  Fragen  seitens  des  Ausschnssea,  ob 
die  Zustände  jetzt  noch  bestehen,  die  im  Jahre  1883  beetaadoip 
ist  mit  massgebend  gewesen,  ob  es  heute  möglich  ist,  die  homSe- 
pathischen  Arzneimittel  auf  ihre  Bestandteile  zu  kontroUieres. 
Der  heutige  Stand  der  Wissenschaft  ist,  ungeachtet  aller  Fort- 
schritte, noch  nicht  dahin  gelangt,  alle  Medikamente  festsnsteBea 
auf  ihre  Bestandteile  in  ihren  Verdünnungen. 
Abg.  Dr.  Heidenreich: 

Ich  wollte  mir  gestatten,  noch  auf  einen  Gesichtspunkt  in  der 
Sache  hinzuweisen.  Die  allopathischen  Aerzte  schreiben  ihreBe- 
zepte,  die  Bezepte  werden  in  den  Apotheken  angefertigt.  laden 
diese  Bezepte  hinausgehen,  in  die  Hand  der  Apotheker  gelangea, 
sind  sie  gewissermassen   einer  öffentlichen  Kontrolle  untersteDt 
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Die  Begierang  ist  jederzeit  in  der  Lage,  die  Verordnungen  der 
Aerzte  in  der  Apotheke  tu  kontrollieren,  auch  der  Apotheker 
selbst  ist  bis  zu  einem  gewissen  Grade  in  der  Lage,  das  zu  tun. 
Wenn  man  aber  den  homöopathischen  Aerzten  das  Selbstdispensier- 
recht  gibt,  wer  ist  dann  in  der  Lage,  die  Arzneimittel,  welche 
diese  Aerzte  verwenden,  zu  kontrollieren?  Niemand,  und  ich 
kann  nicht  begreifen,  wenn  auf  der  einen  Seite  —  das  müsste 
man  allerdings  verlangen  —  die  Regierung  dafür  Sorge  trägt,  dass 
die  Verordnungen  der  homöopathischen  Aerzte  in  den  öflEentUchen 
Apotheken  nach  Vorschrift  gewissenhaft  gemacht  werden,  welches 
Interesse  die  homöopathischen  Aerzte  daran  haben  können,  dass 
ihre  Rezepte  nicht  angefertigt  werden,  und  damit  ebenso  wie 
diejenigen  der  allopathischen  der  öffentlichen  Kritik  unterliegen. 
Das  ist  doch  eine  Ungleichheit,  die  nicht  bestritten  werden  kann 
und  die  niemand  wegleugnen  kann.  Der  einzige  Missstand,  der  in 
der  Vorstellung  der  homöopathischen  Aerzte  vorgebracht  worden 
ist^  dass  ihre  Verordnungen  nicht  in  gewissenhafter  Weise  von 
den  Apotheken  ausgef&hrt  worden  sind,  dieser  Missstand  könnte 
doch  beseitigt  werden,  und  dann  mttssten  doch  sowohl  homöo- 
pathische wie  allopathische  Aerzte  auf  gleichem  Boden  stehen, 
und  mfissten  ihre  Rezepte  in  den  öffentlichen  Apotheken,  die 
unter  der  Eontrolle  der  Regierung  stehen,  anfertigen  lassen,  zum 
Schutze  des  Publikums,  zum  Schutze  der  Kranken  selbst 

Präsident: 

Das  Wort  wird  nicht  weiter  verlangt,  ich  schliesse  die  Be- 
ratung.   Der  Herr  Berichterstatter  hat  das  Wort. 

Abg.  Adelung: 

Ich  will  nur  kurz  feststellen,  dass  eine  öffentliche  Kontrolle, 
wie  der  Herr  Abgeordnete  Dr.  Heidenreich  annimmt,  dass  sie  durch 
die  Apotheken  erfolge,  doch  eigentlich  nicht  besteht,  weil,  —  wie 
ich  nachgewiesen  —  es  nicht  möglich  ist,  die  meisten  der  in  hohen 
Potenzen  verabfolgten  homöopathischen  Medikamente  zu  kontrol- 
lieren. Man  ist  fldso  darauf  angewiesen,  den  Apotheken  Glauben 
beizumessen.  Kontrolle  durch  die  Apotheken  besteht  nicht.  Das 
ist  der  springende  Punkt.  Dem  Ausschuss  wurde  mitgeteilt,  dass 
die  meisten  Medikamente  von  den  homöopathischen  Aerzten  nur 
in  hohen  Potenzen  verordnet  werden. 
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Geheimer  Obermedisinalrat  Dr.  Neidhart: 
(Meldet  sich  nochmalB  zum  Wort) 

Präsident: 
Sie  köDDen,  wenn  Sie  es  verlangen,  das  Wort  noch  ertufteii, 
es  wflrde  aber  dann  die  Debatte  wieder  erQffnet  werden.    Sie  haboi 
das  Beeht  dazu. 

Geheimer  Obermediiinalrat  Dr.  Meidhart: 
(Venichtet  anf  das  Wort) 

Priaident: 
Wir  schreiten  znr  Abstimmung. 

Diejenigen»  die  dem  Aasschossantrag  loatimmeDi   bitte  id, 
sitzen  an  bleiben. 
Die  Frage: 

Will  die  Kammer  nach  dem  Antrag  des  AnssehoBBes  Grom- 
hersogliche    Regierang    ersuchen»    die   Verordnimg   ves 
6.  Dezember  1902  betreffend  das  Verbot  des  Selbstdis- 
pensierens  homöopathischer  Heilmittel  luracksoiiehaa  ud 
es  beim  alten  Zustande  bewenden  lu  lassen»  wird  bejaht 
mit  allen  Stimmen.'' 
Hier     hat     sich      in     das     Protokoll    ein    Lapsus      ein- 
geschlichen; tatsächlich  stimmten  7    Abgeordnete  gegen    den  An- 
trag des  Ausschusses,  und  zwar  AngehSrige   der  Nationalliberalei 
Partei.    Die   zweite   Kammer  zfthlt  in   Hessen  SO  Abgeardnete. 
In  dem  Regierungsblatte  No.  7  erschien  darauf  folgende  Bekannt- 
machung: „Mit  Genehmigung  seiner  Egl.  Hoheit  des  Gross- 
herzogs wird  ...  hierdurch  bestimmt»  dass  die  Bekannt- 
machung betreffend   das  Selbstdispensieren  der  homöo- 
pathischen Aerzte  sowie  die  Einrichtung  und  den  Betrieb 
homöopathischer   Apotheken   und    Dispensatorien    tob 
6.  Dezember  1902  bis  auf  weiteres  nicht  in  Kraft  tritt 
Darmstadt»  den  16.  M&rz  1904. 

Grossh.  Ministerium  des  Innern 
Sothe. 

Dr.  Neidhart« 
Der  weitere  Verlauf  unseres  Kampfes  wird  durch  einen  Berieht 
des  IV.  Ausschusses   der  I.  Kammer  illustriert»  erstattet  durch 
Herrn  Geheimrat  Professor  Dr.  Eitti^r;  er  lautet  in  seinem  we* 
sentlichen  Teil: 
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,In  seioer  Sitmig  fom  28.  Hai  hat  der  berichtende  AaBSchuBS 
sich  eingehend  mit  dem  vorliegenden  umfangreichen  Material 
beschäftigt)  hierbei  mehrere  an  die  Erste  Kammer  bereits  frfiher 
gerichtete  Eingaben  and  eine  anmittelbar  vor  Beginn  der  Sitsang 
eingetroffene  vom  27.  Mai  datierte  Vorstellang  der  homöopathischen 
Aerzte  des  Grossherzogtums,  sowie  eine  Eingabe  des  Vorstandes 
des  Apothekervereins  im  Orosshersogtam  aar  Kenntnis  genommen 
and  einstimmig  beschlossen  za  beantragen: 

hohe  Erste  Kammer  wolle  dem  Beschlasse  der  verehrlichen 

Zweiten  Kammer  beitreten.* 


Unsere  im  letzten  Augenblicke  abgesandte  Vorstellang,  von 
der  in  diesem  Ausschussberichte  die  Rede  ist,  hat  folgenden 
Wortlaut: 

Betreff.  Dispensierfreiheit  der  Aerzte  für  homöopathische 

Arzneien. 

An  die  Hohe  Erste  Kammer  der  Stände 

Darmstadt 

«Nachdem  die  Hohe  Zweite  Kammer  der  Stände  in  ihrer 
Sitzung  vom  9.  März  1904  an  die  Orossh.  Regierung  das  Ersuchen 
gerichtet  hat,  die  Verordnung  vom  6.  Dezember  1902  betreffend 
das  Verbot  des  Selbstdispensierens  homöopathischer  Heilmittel 
znrflckzuziehen  und  es  beim  alten  Zustande  bewenden  zu  lassen, 
ersehen  wir  aus  einem  offiziösen  Artikel  in  der  Darmstädter  Zeitung 
vom  24.  März  1904,  dass  die  Grossh.  Regierung  das  Inkrafttreten 
der  neuen  Vorschriften  auf  unbestimmte  Zeit  hinausgeschoben  hat, 
bis  sie  auch  die  Meinung  der  Hohen  Ersten  Slammer  in  dieser 
Angelegenheit  kennen  gelernt  habe. 

Inzwischen  ist  das  Protokoll  der  gedachten  Sitzung  erschienen; 
wir  finden  darin  den  Standpunkt  der  Regierung  in  einer  Weise 
vertreten,  die  erkennen  lässt,  dass  dieselbe  in  unserer  Angelegen- 
heit durchaus  unzulänglich  und  nicht  genfigend  sachverständig 
unterrichtet  war.  Wir  sind  daher  genötigt,  eine  Reihe  von  Aus- 
führungen des  Herrn  Regierungsvertreters  hier  zu  berichtigen. 

I.  Die  neue  Hessische  Verordnung  ist  der  Wfirttembergischen 
ans  dem  einen  wichtigen  Grunde  nicbt  „ganz  genau  angepasst*, 
weil  in  Wflrttemberg  ein  Sachverständiger,  nämlich  ein  homSo- 
pathischer  Arzt,  Sitz  und  Stimme  in  der  Ministerialabteilung  hat, 
in  Hessen  hingegen  nicht.   Femer  ist  man  trotzdem  „weder  seitens 
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des  PublikiunB  noch  der  Aente"  mit  deB  dortigeii  Zutindea  n- 
friedeoi  wie  unsere  genauen  Informationen  beweisen. 

Das  Publikum  sucht  sieh  durch  Orttndung  von  nUreiehei 
homöopathischen  Vereinen  und  Einrichtung  Ton  VereinsapoChekeB 
zu  helfen,  um  die  öffentlichen  Apotheken  umgehen  sii  ktaneo, 
woraus  eine  blühende  Kurpfuscherei  resultiert;  die  Aeixte  aber 
sehen  sich  aus  Oewissensswang  sehr  häufig  genötigt,  bemöo- 
pathische  llittel  selbst  absugeben,  woraus  in  den  Fillmi,  wd^ 
lur  Kenntnis  der  Behörden  gelangen,  Prosesse  entstebm.  Dssi 
dieser  Gewissenszwang  der  betreffenden  Aenste  durch  die  Dn- 
xuTerlftssigkeit  auch  wfirttembei^ischer  Apotheken  bedingt  ist» 
beweist  ein  Artikel  S.  7—8  in  No.  6  der  homöopathischen  Rund- 
schau vom  Jahre  1903,  you  welchem  wir  einige  Exemplare  bei- 
xufBgen  uns  erlauben. 

n.  Die  Bestimmung,  welche  das  homöopathisch  geönaic 
Publikum  zwingt  „bis  auf  einen  Umkreis  von  5  Kilometern*  die 
Arzneien  aus  Apotheken  zu  holen,  kann  als  ein  Mgenfigendes  Ent- 
gegenkommen''* wohl  kaum  bezeichnet  werden,  da  sie  fast  jede 
Bficksicht  auf  das  Publikum  Termissen  lässt 

m.  „Dass  auf  dem  Boden  der  Verordnung  ein  ertrie^herei 
kollegiales  Verhkltnis  zwischen  den  nach  homöopathindier  Methode 
und  den  nach  allopathischer  Methode  praktizierenden  Aerzten  ein- 
treten würde'S  dürfte  leider  gänzlich  ausgeschlossen  sein»  aoluge 
die  allopathische  Aerztevereine,  wie  es  in  Hessen  ausnehflmlOB  ge- 
schieht, jeden  homöopathischen  Arzt  von  ihren  kollegialen  Gemein- 
schafken  und  allen  Konsilien  statutenmässig  ausschliessen,  und 
solange  ärztliche  BegierungsYertreter  dieses  Verhalten  allopathischer 
Aerzte  ausdöcklich  billigen,  wie  es  einer  der  gedachten  Hern 
einem  hessischen  homöopathischen  Arzte  gegenftber  unumwunden 
aussprach;  solange  es  ferner  möglich  ist,  dass  hessiBche  Irzüche 
KreisYereine  ungestraft  und  mit  Erfolg  an  die  Professttree  der  be- 
nachbarten Universitäten  das  offizielle  Ersuchen  richten,  jedes 
Konsilium  mit  homöopathischen  Aerzten  abzulehnen,  um  auf  diese 
Weise  das  Praktizieren  der  letzteren  in  den  höheren  Kreisen  mög- 
lichst zu  erschweren.  Der  Boykott  seitens  der  aUopafchiachei 
Aerzte  geht  so  weit,  dass  tatsäcÜich  die  Existenz  homöopathischer 
Aerzte  in  Hessen  nur  in  den  grössten  Städten,  —  wo  der  Boykott 
naturgemäss  weniger  scharfe  Formen  annimmt  als  an  klräseres 
Plätzen,  —  möglich  ist,  woraus  sich  grosse  Nachteile  ffar  des  der 
homöopathischen  Methode  yertrauende  Publikum  ergeben. 
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IV.  Dieser  Hinweis  auf  die  prinsipieUe  feindliche  Btellmig- 
nähme  der  allopathischen  Aerate  uns  gegenüber  dürfte  allein  schon 
genflgen,  um  die  Frage  nach  dem  vermeintlichen  y^Yorrecht*'  der 
homöopathischen  Aerzte  in  das  richtige  Licht  zn  rficken.  Das 
sogenannte  Selbstdispensierrecht  ist  in  Anbetracht  dieser  Verhilt- 
nisse  das  einiige  Aeqnivalent,  das  letzte  sichere  Bollwerk,  welches 
den  homöopathischen  Aerzten  in  dem  100  jfthrigen  schweren  Kampfe 
um  ihre  wissenschaftliche  Freiheit  noch  geblieben  ist;  eine  Frei- 
heit die  gerade  f&r  die  Heilkunde  nach  den  traurigen  Lehren  ihrer 
Geschichte  bis  in  die  letzten  Jahre  hinein  eine  ganz  besondere 
Bedeutong  hat  Mit  dieser  Freiheit  steht  und  fällt  auch  die  letzte 
Gewähr  fQr  unsere  wissenschaftliche  Unabhängigkeit,  die  Be- 
schäftigung mit  unserer  ureigensten  Schöpfung,  dem  homöopathischen 
Arzneischatz,  an  dem  weder  allopathische  Aerzte  noch  Apotheker 
irgend  welchen  wissenschaftlichen  Anteil  haben. 

Höchst  bezeichnend  ist  unter  diesem  Gesichtspunkte  die 
Stellungnahme  des  Herrn  Begierungsvertreters  gegenfiber  den  zwei 
KardinaUragen  des  Ausschusses  der  Hohen  IL  Kammer,  welche 
er  nicht  vom  Standpunkte  der  über  den  Parteien  stehenden 
Regierung,  sondern  wie  er  selbst  offen  zugesteht,  lediglich  von 
seinem  Standpunkt  „als  allopathischer  Arzt"  im  entgegengesetzten 
Sinne  beantwortet  wie  der  Ausschuss. 

Der  Herr  B^ierungsvertreter  behauptet  nämlich,  dass  ftkr  die 
allopatbischen  Aerzte  das  Becht,  homöopathische  Mittel  abzugeben, 
illusorisch  sein,  da  nldit  aUein  Ihr  Gewissen^  sondern  aneh  Uire 
wissenaehafUlelie  Bilduigy  ja  sogar  ilire  Staadeaehre,  ihnen  yer- 
biete,  sich  mit  der  Behandlung  nach  homöopathischen  Grundsätzen 
abzugeben. 

Welchen  erhabenen  Standpunkt  unsere  Gegner  uns  gegenfiber 
einzunehmen  flbr  gut  befinden,  dflrfte  ja  allgemein  bekannt  sein; 
welche  innere  Berechtigung  dieser  Standpunkt  aber  hat,  das  mögen 
drei  bezeichnende  Beispiele  aus  jfingster  Zeit  etwas  näher  beleuchten. 

a.  Vor  zwei  Jahren  hat  einer  you  uns  ein  Buch,  betitelt: 
„Zeitgemässe  Aufklärungen  Aber  einige  Grundfragen  wissenschaft- 
licher Heilkunde*'  erscheinen  lassen,  das  mit  den  Worten  Hahne- 
manns  schliesst:  „Wir  alle  streben  nach  einem  gemeinschaftlichen, 
seligen  Ziele;  aber  es  ist  nicht  leicht  zu  erreichen.  Bloss  Hand 
in  Hand,  bloss  mit  brüderlich  vereinten  Kräften,  bloss  durch 
wechselseitige  ümtauschung  und  gemeinschaftliche  leidenschafts- 
lose Bearbeitung  unserer  allseitigen  Kenntnisse,  Ansichten,  Er- 
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findangen  und  Beobachtungen  kann  das  hohe  Ziel  erreicht  werdea: 
—  Vervollkommnung  der  Heilkunde.  Aerzte  Deutschlands, 
seid  Brttder,  seid  gerecht!** 

Die  Redaktion  des  Korrespondenzblattes  der  ärzüichea  Ver- 
eine des  Grossherzogtums  Hessen  hat  die  Aufiiahme  eines  Insentes, 
in  welchem  dieses  Buch  in  der  flblichen  einfachen  Form  nur  müL 
Titel  angezeigt  wurde,  direkt  yerweigert. 

b.  Der  IV.  Ausschnss  der  Hohen  11.  Kammer  hat  vor  Be- 
ratung unserer  Angelegenheit  dem  im  Mainz  wohnhaften  IGt^ede 
dieses  Ausschusses  empfohlen,  behufs  Klarstellung  einzdner  Ponlrte 
sich  mit  den  allopathischen  und  homöopathischen  Aerzten  dasdbst 
ins  Benehmen  zu  setzen. 

Zu  einer  dieserhalb  Anfang  Januar  1904  anberaumten  Sitsung 
wurden  seitens  des  ärztlichen  Kreisvereins  mehrere  allopathische 
Aerzte  delegiert,  yermutlich  diejenigen,  welche  in  homöopathischen 
Angelegenheiten  am  besten  unterrichtet  waren.  Der  Herr  Ab- 
geordnete legte  diesem  Herrn  die  Frage  vor,  welches  der  charak- 
teristische Unterschied  sei  zwischen  der  Anwendung  eines  Mittds 
nach  allopathischem  und  eines  solchen  nach  homöopathiechem 
Prinzip.  Sie  wussten  ttber  diese  wichtigste  Grundfrage,  weldie 
geradezu  das  Fundament  der  homöopathischen  Therapie  beCiiffk, 
absolut  keine  Auskunft  zu  geben;  sie  erklärten  sich  zwar  bereit, 
in  einigen  Tagen  die  Frage  zu  beantworten  —  die  Antwort  Ksst 
indessen  heute  noch  auf  sich  warten! 

Wie  es  demnach  mit  „dem  Gewissen  und  der  wissenschaft- 
lichen Bildung*  derjenigen  unserer  Berufsgenossen  bestellt  ist, 
welche  noch  nicht  einmal  den  wichtigsten  Grundbegriff  einer  tob 
ihnen  bis  zur  Vernichtung  bek&mpften  Heilmethode  kennen,  flto 
deren  Beibehaltung  ca.  40000  hessische  Staatsbftrger  unterschrift- 
lich votierten,  da  sie  deren  Vorzöge  vor  der  allopathischen  Heil- 
methode am  eigenen  Leibe  erfahren  haben,  das  dürfte  hiernach 
klar  zu  Tage  liegen.  Wir  unsrerseits  halten  daför,  dass 
der  beste  Hassstab  für  wahre  Bildung  von  jeher  die 
Duldsamkeit  gegen  anders  Denkende  gewesen  ist. 

Der  Herr  Regierungsvertreter  unterzog  noch  am  9.  Man 
dieses  Jahres  während  der  Verhandlungspause  in  den  Wandel- 
gängen der  Hohen  IL  Kammer  unmittelbar  vor  Beratung  unserer 
Vorstellung  einen  der  Unterzeichneten  einem  eingehenden  Verhöre 
und  erklärte,  nachdem  ihm  in  allen  Punkten  freimfttig  Bede  und 
Antwort  gestanden  worden  war,  er  und  alle  seine  homöopathischeB 
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Kollegen  könnteiii  wenn  sie  stark  wirkende  homöopathiBche  Mittel 
in  der  L — III.  DezimalpotenB  an  Kranke  verabfolgten,  auf  Grund 
einer  Kaiserlichen  Verordnung  „ins  Gefängnis  gesteckt  werden", 
wenn  sie  angezeigt  wBrden.  Die  von  ihm  erwähnte  Verordnung 
bezieht  sich  aber,  wie  er  später,  ohne  sich  im  ttbrigeu  wegen  seines 
Verhaltens  su  entschuldigen,  zugestand,  nicht  auf  Aerzte,  sondern 
auf  Apotheker,  welche  die  fraglichen,  von  uns  auch  nur  in  seltenen 
AusnahmefiUlen  angewendeten,  Potenzen  nicht  ohne  ärztliche  Ver- 
ordnung an  das  Publikum  abgeben  dflrfen.  Jene  Drohung,  welche 
zwar  mit  einigem  Erstaunen,  jedoch  mit  dem  höflichsten  und  be- 
scheidensten Einwände  des  Zweifels  aufgenommen  wurde,  wieder- 
holte der  Herr  Regierungsvertreter  nachdrUcklich  und  bekräftigte 
sie  mit  dem  Hinweise,  dass  Unkenntnis  des  Gesetzes  nicht  vor 
Strafe  schütze. 

V.  Auf  das  eigenartige  Rechenezempel  des  Herren  Regierungs- 
vertreters, durch  das  er  zu  beweisen  sucht,  dass  wir  selbst  nach 
der  neuen  Verordnung  noch  „viel  besser  daran*'  wären,  als  die 
allopathischen  Aerzte,  brauchen  wir  wohl  aus  dem  Grunde  nicht 
näher  einzugehen,  da  es  alle  Rücksicht  auf  das  arzneibedürftige 
Publikum  wiederum  vermissen  lässt.  Es  verdient  hier  nur  hervor- 
gehoben zu  werden,  dass  der  Herr  Regierungsvertreter,  als  ihm  im 
Plenum  der  Hohen  IL  Kammer  diese  bedenkliche  Stelle  der  Ver- 
ordnung vorgehalten  und  darauf  hingewiesen  wurde,  dass  beispiels- 
weise das  homöopathisch  gesinnte  Publikum  der  Residenz  seine 
Medikamente  aus  dem  benachbarten  Arheiligen  zu  holen  genötigt 
sein  könnte,  über  diesen  Einwurf  später  völlig  stillschweigend  hin- 
wegging. Tatsächlich  haben  z.B.  in  Mainz  die  meisten  Apotheker 
erklärt,  keine  homöopathische  Abteilung  einrichten  zu  wollen. 

VI.  Dass  mit  den  „ungeheueren  Fortschritten^  der  medi- 
zinischen Wissenschaft  und  den  gesteigerten  Anforderungen  an  die 
Ausbildung  der  Apotheker  auch  ihre  Zuverlässigkeit  in  Abgabe 
homöopathischer  Mittel  „ganz  ausserordentlich  gewonnen"  haben 
soll,  vermögen  wir  zu  unserem  Bedauern  in  keinen  logischen  Zu- 
sammenhang zu  bringen.  Ihre  Abneigung  gegen  alles,  was  Homöo- 
pathie heisst,  ist  heute  jedenfalls  nicht  geringer  als  vor  70  Jahren; 
unsere  Probeentnahmen  homöopathischer  Mittel,  bei  denen  sich 
von  12  Apothekern  11  als  unzuverlässig  erwiesen  haben,  be- 
stätigen dies.  Einer  der  betreffenden  Apotheker  hat  selbst  auch 
die  logischen  Konsequenzen  seines  Handelns  gezogen,  indem  er 
im  vorigen  Jahre   einem  Patienten   eines  homöopathischen  Arztes 
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g€geDaber  erUkrle,   mit  der  HomoopaÜiie   sei  es  in 

bald  aaS)  Dachdem  den  Aerzten  das  Dispensierrecht  genommen  wtL 

VIL  Wie  es  mit  der '  chemischen  Nachweisbarkeit  komSe* 
pathischer  Mittel  bestellt  ist,  geht  evident  henror  ane  der  voi 
dem  Herrn  Begierungsvertreter  in  der  Debatte  zitierten  Vcr- 
Ordnung  vom  12.  November  1860.    Daselbst  heisst  es  anter 

b)  ,ydass  die  Tinktoren  stets  in  der  L  Verdftnnang  ange- 
troffen werden,  damit  die  erforderliche  chemische 
PrSfang  derselben  in  Bezug  anf  ihre  Reinheit  ange- 
stellt werden  könne.'* 

Die  L  Verdünnung  wird  von  uns  nnr  in  ganz  seltenen  Ais- 
nahmefäUen  angewendet;  nun  hat  ja  die  Chemie  seit  dem  Jahn 
1860  erhebliche  Fortschritte  gemacht;  aber  auch  jetzt  kann  sdbit 
die  m.  Potenz  nur  bei  wenigen  homöopathischen  M itteln,  die  jt 
aus  den  Tinkturen,  nicht  aus  den  Alkaloiden  zu  bestehen  pflegen, 
chemisch  kontrolliert  werden;  f&r  manche  nur  in  der  HomöopaÜiic 
gebräuchliche  Pflanzenmittel  sind  chemische  Beaktionen  ftberhaivt 
noch  nicht,  auch  nicht  f&r  die  Urtinkturen,  bekannt,  und  wir  sind 
in  der  Lage  nachzuweisen,  dass  allerhöchstens  lOV»  der  von  uns 
verordneten  homöopathischen  Präparate  chemisch  kontroIUert 
werden  können,  und  auch  diese  nur  mit  den  subtilsten  in  dar 
Präzis  gar  nicht  ausfflhrbaren  Methoden.  Der  pharmaientiache 
Sachverständige  der  Begierung  hat  dies  in  der  Sitzung  des 
IV.  Ausschusses  der  Hohen  U.  Kammer  auch  zugestanden.  Die 
in  der  Verordnung  vom  6.  Dezember  1902  vorgesehene  KontraDc 
der^homöopathischen  Dispensatorien  ist  also  fast  ganz  iUnaoriBcL 

Vin.  Der,\Herr  Abgeordnete  Dr.  Heidenreich,  welcher  in  der 
Debatte  vom  9.];März  1904  fflr  die  Begierungsverordnung  eintraf 
ist;durch  die  Ausführungen  des  Herrn  Begierungsvertretera  selbst 
widerlegt,  nämlich,  bezflglich  der  Apothekenkontrolle  durch  den 
zitierten  Absatz  b  der  Verordnung  vom  12.  November  1860. 

Dass  aber  die  Begierung  in  der  Lage  ist,  unsere  äntlichea 
Verordnungen  zu  kontrollieren,  soweit  dies  eben  möglich  and  bei 
unserem  eigenen  Interesse  an  der  Wirksamkeit  unserer  Mittel  not- 
wendig ist,  geht  aus  derselben  Verordnung  sub.  c  hervor,  ironack 
seitens  der  homöopathischen  Aerzte  ein  Tagebuch  gef&hrt  werden 
musSy  „in  welches  die  ausgegebenen  Arzneien  nach  ihrer  Ver- 
dünnung und  Beschaffenheit  unter  genauer  Bezeichnung  des  Pti* 
tienten  und  des  Datums  der  Verabreichung  eingetragen  werden.^ 
Diese  Anordnung   wurde  uns   von   den  Herrn  Bevisoren   unserer 
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HftaBapotheken  oebst  fielen  andern,  die  in  keiner  ans  bis  jetxt 
bekannt  gegebenen  Regierangsverordnang  enthalten  sind,  anbefohlen 
und  deren  AoBf&hrang  bei  jeder  Revision  kontrolliert. 

Die  Debatte  vom  9.  März  1994  hat  anfs  neue  erwieseni  daes 
nicht  sachliche  Motive,  sondern  die  Drohung  des  tritlichen  Kreis- 
Vereins  Mainsi  welcher  die  ihm  wissenschaftlich  ganz  unbekannte 
Homöopathie  durch  Abschaffung  des  Dispensierrechts  aus  leicht 
ersichtlichen  Gründen  unterdrQcken  will,  die  nicht  genOgend  durch 
Sachverstftndige  beratene  Grossherzogliche  Regierung  zum  Erlasse 
der  Verordnung  vom  6.  Dezember  1902  verulasst  haben.  Die 
von  uns  mitgeteilten  Tatsachen  beweisen,  dass  unsere  Heilmethode, 
sobald  unsere  Verordnungen  den  hessischen  Apotheken  zur  Aus- 
f&hrung  anvertraut  werden  mQssen,  aufs  schwerste  gefährdet  ist. 
Cirka  40  000  hessische  Staatsbürger,  ausserdem  über  20  Kranken- 
kassen, haben  durch  ihre  Unterschriften  ihr  Vertrauen  zu  unserer 
Heilmethode  dokumentiert.  Wir  bitten  daher  ehrerbietigst  die 
Hohe  L  Kammer,  sie  möge  dem  Beschlüsse  der  Hohen  H.  Kammer 
vom  9.  März  1904  beitreten  und  ausserdem  dafBr  votieren,  dass 
fftr  jeden  Fall  etwaiger  zukünftiger  Verordnungen  betreffend  die 
homöopathische  Heilmethode  Sachverständige  aus  dem  Kreise  der 
homöopathischen  Aerzte  gehört  werden.  Einige  Exemplare  unsere^ 
beiden  Flugblätter  gestatten  wir  uns  anbei  noch  einmal  beizufügen 
und  erklären  uns  gern  bereit,  auf  eventuell  noch  in  Frage  kommende 
Punkte  jederzeit  Rede  zu  stehen. 

Ehrerbietigst 
im  Auftrage  der  homöopathischen  Aerzte  des   Grossherzogtums 
Dr.  Josef  Schier  in  Mainz,  Dr.  Friedrich  Sellentin  in  Darmstadt.'' 

In  der  Plenarsitzung  vom  10.  Juni  1904  trat  die  erste  Kammer 
entsprechend  dem  Antrage  ihres  IV.  Ausschusses  ohne  Debatte 
elnstlmHiig  dem  Votum  der  II.  Kammer  bei,  worauf  S.  Excellenz 
der  Herr  Staatsminister  Rothe  alsbald  die  am  Eingange  meines 
Referates  mitgeteilte  Regierungserklärung  abgab. 

„Was  Pu  ererbt  von  Deinen  Vitem  haet, 
erwirb  es,  um  es  zn  besitzen!* 
Wir  hessischen  Homöopathen  haben  unser  Dispensierrecht 
redlich  wiedererworben;  das  war  nur  möglich  dadurch,  dass  abso- 
lute Einigkeit  unter  uns  herrschte  in  jeder  Beziehung,  nachdem 
der  Kampf  uns  einmal  aufgedrungen  war.  Schon  im  Eingange 
dieses  Referates  habe  ich  betont,  dass  es  nicht  wissenschaftliche 
Dissonanzen  gewesen  sind,  welche  unsere  Gegner  zu  ihrem  Vor* 
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gehen  gegen  uns  veranlasst  haben;  es  handelt  sich  in  letster  linie 
um  einen  wirtschaftlichen  Kampf,  was  man  anch  auf  der  gegneriachea 
Seite  gar  nicht  verhehlte.  Die  offizielle  ErUärang  des  Ihinier 
Ereisvereins,  „die  allopathischen  Aerzte  würden  ihre  Mit- 
wirkung bei  Fragen  der  öffentlichen  Gesundheitspflege 
nicht  mehr  mit  dem  Eifer  und  Erfolg  betätigen  können 
wie  seither,  wenn  das  homöopathische  Dispensierrecht 
nicht  aufgehoben  würde,*  liesse  sich  in  mancher  Hinsicht  recht 
treffend  beleuchten;  ich  will  hier  nur  eine  Tatsache  erwShnen,  die 
jene  Drohung  in  einem  eigentümlichen  Lichte  erscheinen  lisst;  ee 
ist  noch  nicht  lange  her,  dass  die  sämtlichen  Kainzer  Aerzte,  fut 
100  an  Zahl,  in  die  Lungenheilanstalt  des  Grossherzogtama  Hesaen 
in  Sandbach  im  Odenwald  12  Patienten  überwiesen,  also  ans  ihrer 
eigenen  ihnen  bis  dahin  honorierten  Behandlung  im  Interesse  „der 
öffentlichen  Gesundheitspflege"  entlassen  hatten;  von  diesen  12 
stammten  3  aus  der  Klientel  des  Referenten! 

Dass  indessen  sämtli-che  700  Allopathen  des  örossherzog- 
tums  die  Homöopathie  durch  Ueberlieferung  an  unzoverUssIge 
Apotheker  hätten  vernichten  wollen,  ist  kaum  anzunehmen;  wir 
wissen,  dass  ein  Teil  derselben  zu  vornehm  denkt,  um  ein  der- 
artiges Vorgehen  zu  billigen ;  aber  andererseits  ist  es  eine  bekannte 
Tatsache,  dass  gerade  diese  den  Versammlungen  der  ärzHichoi 
Ereisvereine,  wenn  es  sich  um  Beschlussfassung  über  solche  An- 
gelegenheiten wie  die  unserige  handelt,  entweder  ganz  fem  bleiben, 
oder,  wenn  sie  erscheinen,  nicht  offen  opponieren  wollen.  Voa 
einer  gewissen  moralischen  Schuld  sind  sie  in  diesem  FaSe  ja 
nicht  freizusprechen. 

Die  zweite  grössere  Schuld  aber,  die  jene  Aerzte  auf  sich 
laden,  liegt  in  dem  Mangel  an  Interesse  gegenüber  unserer  Hol- 
methode,  der  ein  erheblicher  Teil  des  Publikums  unbegrenztes 
Vertrauen  entgegenbringt.  Man  sollte  meinen,  jeder  gewissenhafte 
Arzt  müsse  es  für  seine  Pflicht  halten,  sich  eingehend  über  dne 
solche  Therapie  zu  informieren,  statt  gedankenlos  alte,  längst 
widerlegte  Lrrtümer  nachzuplappern,  die  von  blindwütigen  Gegnen 
der  Homöopathie  immer  wieder  hervorgezerrt  werden.  Die  Tat- 
sache, dass  die  Delegierten  des  ärztlichen  Ereisvereins  Mainz 
über  die  Anwendung  eines  ArzneimittelB  nach  homöopathischeoi 
Prinzip  absolut  keine  Auskunft  zu  geben  wussten,  erscbeiat 
so  horribel,  dass  ich  Veranlassung  nehme,  emen  zweites 
Beweis  für  die  Unkenntnis  der  Allopathen  bez.  der  Homöopathen 
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auB  neuester  Zeit  hier  zu  bieten.  Nach  Veröffentlichung  unseres 
Flugblattes  publizierte  ein  Darmstädter  Allopath  mehrere  Artikel 
in  angesehenen  medizinischen  Zeitschriften  &ber  unseren  Kampf; 
bei  dieser  Gelegenheit  äusserte  er  sich  Aber  die  Homöopathie, 
gleich  als  ob  er  sich  durch  das  gewissenhafte  Studium  Aber  diese 
Methode  orientiert  hätte,  folgendermassen:  „Mit  diesem  Urteil  ist 
treffend  die  Kurpfuscherei  gezeichnet,  welche  gleissnerisch  im 
Gewände  der  ernsten  Forschung  wandelnd . . .  längst  abgetane 
Irrlehren  immer  wieder  mit  zusammengeborgten  Flicken  zu  be- 
hängen  sucht,  um  ihre  innere  Leere  der  grossen  Masse  zu  ver- 
bergen. Mit  grossem  Becht  hat  daher  der  Geh.  Medizinalrat  Hess 
in  Mainz  die  Homöopathie  und  die  Kurpfuscherei  auf  eine  Stufe 
gestellt.^  (Vergl.  Strassburger  ärztliche  Mitteilungen  No.  11  vom 
22.  April  190ä  S.  126.) 

Derselbe  Kenner  unserer  Therapie  nennt  uns  »Anhänger  eines 
nichtigen  wahnwitzigen  Treibens  und  WebenSi  das  wie  eine  epi- 
demische Geisteszerrfittnng  auf  unserem  Jahrhundert  lastet'  und  ruft 
schliesslich  aus:  „Welch  jämmerliches  Zeugnis  für  den  Fortschritt 
menschlichen  Verstandes!^  (Vergl.  Strassburger  ärztl.  Mitteilungen 
1903  No.  21  S.  249.)  In  einem  weiteren  Aufsatze  in  der  Mün- 
chener med.  Wochenschrift  No.  19  vom  12.  Mai  1903  S.  831  ver- 
gleicht er  den  „mystischen  Schüttel-  und  Verdünnungshumbug^ 
der  Homöopathen  mit  dem  Gebahren  der  „Quäcker,  Mormonen, 
fanatisierten  Temperenzler  und  Gesundbeter' ;  indem  er  aber  gleich- 
zeitig sagt,  dass  ^die  homöopathische  Lehre  nach  den  Mit- 
teilungen der  Apotheker  durchaus  nichts  einheitliches  zu  sein 
scheint^,  gibt  er  offen  zu^  dasa  er  selbst  vonnnserer  Wlssen- 
sehaft  nieht  die  geringste  Kenntnis  besitzt. 

Die  Redaktion  der  Strassburger  ärztlichen  Mitteilungen  hielt 
das  erste  dieser  8  Elaborate  für  so  ausgezeichnet,  dass  sie  nicht 
yersäamte,  jedem  der  hessischen  Homöopathen  ein  Exemplar  der 
betreffenden  Nummer  zu  übersenden.  Wir  unsererseits  hielten 
diese  sämtlichen  3  Artikel  für  so  dankenswert,  dass  wir  es  nicht 
unterlassen  zu  dürfen  glaubten,  mehreren  einflussreichen  Kammer- 
mitgliedern dieselben  zugehen  zu  lassen. 

Mit  welchen  Mitteln  Überhaupt  der  Kampf  gegen  uns  geführt 
wurde,   soll  hier  noch  durch  einige  Tatsachen  beleuchtet  werden. 

In  seiner  Eingabe  an  beide  Ständekammern  hat  der  ärztlich 
Kreisverein   Mainz  betont,   dass   in   anderen  Staaten   keine  Dis- 
pensierfreiheit  für  homöopathische  Mittel  bestehe,   u.  a.  auch  in 
Bd.  xxin.  20 
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Lippe- Detmold.    Das   Dispensierrecht  in  Preassen    wird  Bit 
keiner  Silbe  erwähnt 

An  einer  anderen  Stelle  dieser  Eingabe  heisst  es,  „es  dftrftes 
die  Urtinkturen,  welche  sich  in  den  Händen  der  Homöopathen 
befinden,  nicht  alle  so  ganz  harmlos  sein,  and  es  könnte  doch 
leicht  ein  Irrtum  in  der  Verabreichung  durch  den  Homöopathen 
selbst,  mehr  aber  noch  durch  die  Verwendung  eines  Arzneimittels, 
dem  keine  schriftliche  ausführliche  Gebrauchsanweisung  beig^ebev 
ist,  stattfinden  und  dadurch  ein  Nachteil  veranlasst  werd^i;  es  ist 
dies  namentlich  in  der  Einderpraxis  zu  bef&rchten.  Solche  Nach- 
teile wflrden  vermieden  werden,  wenn  die  Anfertigung  nnd  V6^ 
abreichung  der  Arzneimittel  durch  die  Hand  des  Apotheken 
gingen.'' 

Nun  sind  ja  bekanntlich  Vergiftungen  von  Patienten  doreh 
allopathische  Arzneien,  welche  vom  Apotheker  unrichtig  dargestellt 
oder  infolge  ungenauer  Gebrauchsanweisung  vom  Patienten  ve^ 
wechselt  werden,  recht  häufig,  wenn  sie  auch  nur  relativ  seltei 
zur  Kenntnis  der  Behörden  kommen. 

Geradezu  tragisch  aber  ist  es,  dass  zu  derselben  Zeit,  in  der 
obige  Eingabe  an  die  Ständekammem  abging,  im  benachbartes 
hessischen  Orte  Ginsheim  ein  Kind  binnen  einer  Stunde  starb,  fftr 
das  in  der  Apotheke  statt  eines  vom  Arzte  verschriebenen  un- 
schuldigen Mittels  Morphium  dispensiert  worden  war. 

Wenn  man  aus  der  fast  100  jährigen  Praxis  der  homöo- 
pathischen Aerzte  auch  nur  einen  einzigen  Fall  von  Yer^ftnog 
durch  das  Selbstdispensieren  homöopathischer  Arzneien  hätte  de- 
monstrieren können,  man  hätte  uns  diesen  gewiss  nicht  erspart 

Zudem  verschweigen  die  Herren  die  Tatsache,  dass  in  Wirk- 
lichkeit keiner  unserer  Patienten  ohne  eine  schriftliche  Gebranehs- 
anweisung  für  die  Arzneien  entlassen  wird. 

Während  also  die  Allopathen  hier  die  Ständekammem  bitten, 
das  Publikum  vor  Schädigung  durch  unsere  „nickt  so  gans 
harmlosen*  Mittel  zu  schützen,  pflegt  man  von  dieser  Seite,  sobsM 
man  in  der  Lage  ist,  mit  Laien  über  Homöopathie  sich  za  ante^ 
halten,  gerade  in  Mainz  „die  absolute  Wirkungslosigkeit  der  homöo- 
pathischen Mittel*^  durch  ein  drastisches  Beispiel  zu  illustriorea; 
nuuL  behauptet  nämlich,  ein  von  uns  verordnetes  Mittel  sei  ebenso 
wirksam,  wie  wenn  man  1  Tropfen  der  homöopathischen  Tinktar 
in  den  Bodensee  gebe  und  ein  nach  wenigen  Tagen  in  Mainz  mit 
Bheinwasser  gefülltes  Gläschen  als  Medikament  verabreiche.    Dss 
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ist  ja  80  ziemlich  die  Quintessenz  desseui  was  unsere  Gegner  von 
der  Homöopathie  „wissen.^ 

Man  könnte  glauben,  die  vom  Katheder  gelehrte  Schulmedizin 
sei  trotz  der  furchtbaren  Irrungen,  deren  sie  fast  alljährlieh  über- 
führt  wird,  fOr  den  Allopathen  quasi  Religion,  und  er  verfolge  daher 
die  abtr&nnigen  Kollegen  mit  dem  hl.  Eifer  desjenigen,  der  sich 
bewusst  ist,  im  Besitze  der  alleinseligmachenden  Wahrheit  zu  sein. 
Aber  angesichts  solcher  Widerspräche,  wie  sie  soeben  dargelegt 
wurden,  ist  die  Annahme,  dass  kein  dolus  vorliege,  unmöglich. 

Als  friedliebende  und  stark  beschäftigte  Aerzte,  die  ihre  Zeit 
und  Kraft  besser  hätten  verwenden  können,  als  zu  den  zahlreichen 
Stiiflbungen,  die  uns  der  Kampf  aufnötigte,  bedauern  wir  den  uns 
aufgedrungenen  Streit.  Aber  wenn  nur  wenige  von  den  vornehmer 
denkenden  und  gewissenhaften  Allopathen  Veranlassung  nehmen, 
sich  nun  etwas  eingehender  mit  unserer  Therapie  zu  beschäftigen, 
wenn  sie  sich  darüber  klar  werden,  dass  die  bisherige  Behandlung 
frei  und  selbständig  denkender,  nicht  bloss  in  verba  magistri  schwö- 
render Kollegen  eine  des  ganzen  Standes  unwürdige  gewesen  ist, 
wenn  sie  gar  den  Mut  haben  sollten,  für  eine  Aenderung  hierin 
in  den  Standesvereinen  einzutreten,  dann  wird  dieser  Kampf  auch 
seine  guten  Früchte  tragen. 

Objektiv  haben  sich  beide  Ständekammem  über  die  Stellung 
der  Allopathie  zur  Homöopathie  orientiert;  fast  einmütig  haben  sie 
entschieden,  dass  das  gute  Becht  auf  unserer  Seite  sei.  Objektiv 
hat  auch  die  Staatsregierung  urteilen  können,  nachdem  sie  ver- 
anlasst war,  von  der  Unduldsamkeit  und  dem  Mangel  an  Sach- 
verständnis auf  Seiten  der  Allopathen  sich  zu  überzeugen;  und 
freiwillig  hat  sie  entschieden,  was  recht  ist,  denn  nach  der  Ver- 
fassung war  sie  nicht  gezwungen,  den  Anträgen  der  Kammern 
Folge  zu  geben. 

In  Hessen  werden  wir  nun  voraussichtlich  in  dieser  An- 
gelegenheit Buhe  haben  auf  lange  Zeit.  Es  darf  aber  hier  noch 
betont  werden,  dass  wir  homöopathischen  Aerzte  allen  Grund 
haben,  mitzuarbeiten  an  der  Aufklärung  der  Oeffentlichkeit 
darüber,  dass  das  Apothekerprivilegium  heute  gar  nicht  mehr 
nötig,  vielmehr  überhaupt  unhaltbar  ist  und  mit  der  Zeit  zu  immer 
grösseren  Unerquicklichkeiten,  nicht  allein  für  das  Volk,  sondern 
auch  für  die  allopathischen  Aerzte  führen  muss.  Die  Lösung  kann 
nur  in  der  allgemeinen  Dispensierfreiheit  aller  Aerzte  liegen,  wie 
sie  z.  B.  in  den  Vereinigten  Staaten  besteht,  nachdem  die  Apo- 
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thekerprivilegien  auf  Staatskosten  abgelöst  sind.  Niemals  wird  der 
Staat  eine  rentablere  Kapitalanlage  machen  können,  als  dnrch  Alh 
lösang  dieser  Privilegien;  ich  beabsichtige,  auf  diese  wichtige 
Frage  später  in  einem  besonderen  Artikel  noch  zarftckzakomiiee, 
um  meine  Behauptung  zahlenmässig  zu  beweisen. 

Den  Wahrspruch  unseres  homöopathischen  Centralfereias: 
i^Concordia  res  parvae  crescunt,  discordia  maximae 
dilabuntur'^  haben  wir  hessischen  Homöopathen  uns  zur  Bicht- 
schnur  gemacht.  Möge  er  ebenfalls  den  preussisohen  EoUegeft 
zum  Signum  dienen,  wenn  auch  an  sie  vielleicht  die  Notwendigkdt 
herantritt;  wir  wissen,  sie  wünschen  den  Kampf  nicht,  aber  sie 
fürchten  ihn  auch  nicht. 


Zu  den  Arbeiten  von  Pro£  Dunbar  und 
Dr.  Fink  über  Heufieber 

(Therap.  Monatsh.  1903  H.  6  und  ibid.  1904  H.  4) 
von  Dr.  Burkhard. 


Bd.  XXII  S.  259  d.  Z.  berichteten  wir  aber  einen  Artikd  toi 
Prof.  Dunbar  (Therap.  Monatsh.  1903  H.  6)  über  Heofieber,  is 
welchem  er  die  Ansicht  entwickelt,  dass  die  OraspoUeo  eine 
spezifische  Substanz,  das  Pollentoxin,  enthalten,  welches  durch  ört- 
liche Einwirkung  auf  die  Schleimhäute  der  Respirationsorgane  ud 
des  Eonjunktiya  die  Ursache  des  Heufiebers  abgebe.  Gleichzeitig 
empfiehlt  er  gegen  dieses  Leiden  die  örtliche  Anwendung  eines 
durch  Uebertragung  des  Pollentoxin  auf  gewisse  Tiere  erhaltena 
Antitoxins.  Wir  knfipften  an  dieses  Referat  einige  Bemerkongei 
bezw.  des  empfohlenen  Mittels  resp.  seiner  eventuellen  homöo- 
pathischen Verwendbarkeit. 

Aus  diesem  Grunde  halten  wir  uns  far  verpflichtet,  unseren 
Lesern  nun  auch  eine  von  der  Dunbarschen  abweichende  Ansictt 
nicht  vorzuenthalten,  welche  in  1904  H.  4  der  therap.  Monatsh. 
von  Dr.  Fink  vertreten  wird,  weil,  wenn  richtig,  damit  eine  Ai* 
Wendung  des  Mittels  auch  nach  homöopathischen  Gmnds&tzei 
illusorisch  wOrde. 
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Gegen  die  Danbarsche  AaffasBang  Ton  der  Entstehung  des 
Heufiebers  fQhrt  Fink  zunächst  an,  dass  Dnnbar  zur  künstlichen 
Erzeugung  desselben  ausser  der  kritischen  Zeit  eine  relativ  sehr 
grosse  Menge  von  Pollenkörnem  verwenden  musste,  während  nach- 
gewiesen sei,  dass  sowohl  in  der  Luft  zurzeit  der  Orasblüte  nur 
sehr  wenig  Pollenkörner  vorkämen,  als  auch  das  Nasensekret  Heu- 
fieberkranker nur  äusserbt  wenig,  durchschnittlich  nur  drei,  Pollen- 
kömer  enthielt.  Und  selbst  wenn  die  Anzahl  der  Folienkörner 
eine  erheblich  grössere  wäre,  so  könne  man  damit  doch  nur  die 
Erkraokung  der  Nase  erklären,  durch  welche  fortwährend  eine 
grosse  Menge  Luft  ströme«  nicht  aber  die  der  Augen,  welche  doch 
nur  auf  einer  ganz  kleinen  Fläche  mit  der  Luft  in  Berührung 
kämen.  Dagegen  spreche  ferner  die  Beobachtung  von  Mohr,  welcher, 
selbst  heufieberkrank,  sich  eine  Vorrichtung  konstruierte,  mit  der 
es  ihm  gelang  die  NasenöfFnung  zu  verlegen,  dabei  aber  ungestört 
durch  die  Nase  zu  atmen,  während  die  Augen  ganz  ungeschützt 
blieben.  Er  blieb  gänzlich  frei  von  Heufieberanfftllen,  auch  die 
Augen  erkrankten  nicht. 

Ein  Experiment,  welches  Dunbar  zur  Stütze  seiner  Behauptung 
von  der  örtlichen  Wirkung  des  Pollentozin  machte,  indem  er  PoUen- 
kömer  auf  die  Afterschleimhaut  applizierte  und  so  ein  lästiges 
Jucken  erzeugte,  will  Fink  wohl  mit  Recht  nicht  gelten  lassen 
da  dieser  Versuch  nur  an  einer  Person  vorgenommen  wäre,  über 
deren  Darmverhältnisse  überdies  keinerlei  Angaben  gemacht 
worden  seien. 

Dunbars  Auffassung,  dass  das  Asthma  Heufieberkranker  durch 
Hineingelangen  wirksamer  Pollenkörner  in  die  tieferen  Atmnngs- 
wege  entstehe,  weil  die  Kranken  wegen  Behinderung  der  Nasen- 
atmung den  Mund  offen  halten  müssten,  weist  Fink  damit  zurück, 
dass  nur  etwa  ein  Drittel  aller  Heufiberkranken  Asthma  bekämen, 
während  doch  wohl  jeder  Patient  während  eines  grossen  Teiles 
seiner  Leidenszeit  durch  den  Mund  atmen  müsse,  und  auch  dieses 
Drittel  erst  in  späteren  Jahren  diesem  Leiden  zum  Opfer  falle, 
und  dann  auch  erst  nach  längerem  Bestehen  der  Krankheit. 

Des  weiteren  führt  Fink  gegen  Dunbar  an,  es  sei  falsch,  dass  nur 
die  Gramineenpollen  das  Heufieber  erzcHgen,  andere  Pflanzen  sich 
Heufieberkranken  gegenüber  inaktiv  verhielten.  Es  gebe  auch 
Personen,  welche  nur  zur  Zeit  der  Lindenblüte  und  nur  in  der 
Umgebung  blühender  Linden  erkrankten.  Aehnlich  verhalte  es 
sich  mit  Rosen  und  mit  Wermut.    Genau  so  lange  wie  die  Blüte- 
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zeit  des  letzteren  daure  (in  Amerika),  daure  aach  der  Halakatarrii 
und  komme  nicht  in  Gegenden  vor,  wo  Art  Absynthii  nicht  wicks^ 
und  Bei  in  Orten«  wo  es  gelungen  sei,  die  Pflanzen  a^iasmottcB, 
ausgestorben.  Ja  sogar  im  Winter  erkrankte  eine  Heufieberpatimitin, 
also  zu  einer  Zeit,  wo  von  einer  Einwirkung  von  Graspollen  nicht 
die  Bede  sein  konnte^  nachdem  sie  an  einem  Anemonenbnkett  ge- 
rochen hatte. 

Endlich  stellt  Fink  fest,  dass  Graspollen  und  deren  Toxin  anch 
gar  nicht  den  Anforderungen  entsprechen,  welche  Dunbar  8eB»t 
an  dieselben  stellt,  indem  er  verlangt,  dass  dieser  Erreger  nur  auf 
Personen  wirke,  welche  an  Heufieber  leiden,  bei  anderen  Peraonen 
dagegen  absolut  keine  Symptome  hervorrufe,  da  einmal  M.  Bride 
fand,  dass  das  Dunbarsche  Toxin  bei  einem  Heufieberkranken  gir 
keine  Beaktion  erzeugte  und  Sir  F.  Semon  feststellte,  dass  aadi 
Personen,  die  nie  an  Heufieber  gelitten  hatten,  auf  dieses  Toxia 
ganz  deutlich  reagierten. 

Sehen  wir  uns  nun  die  von  Fink  vertretene  Ansicht  Aber  die 
Entstehung  des  Heufiebers  an« 

Fink  geht  davon  aus  —  er  selbst  nennt  es  eme  Tatsache,  deres 
Bichtigkeit  von  allen  Autoren,  die  sich  mit  Heufieber  beschifügk 
haben,  bestätigt  wird  —  dass  das  Heufieber  nur  bei  vorhandener 
Neurasthenie  vorkommt  und  fährt  dann  fort:  »Physiologisch  be- 
trachtet beruht  ja  die  Neurasthenie  hauptsächlich  auf  Herabsetzung 
der  Beizschwelle,  wodurch  schon  relativ  schwache  Beize,  die  bei 
Gesunden  noch  keine  Wirkung  erzeugen,  starke  Beaktionen  hei^ 
vorrufen,  mitunter  so  starke,  wie  sie  bei  Gesunden  flberhanpt  sie 
beobachtet  werden.  Das  zeigt  sich  auch  beim  Heufieber;  es  han* 
del(  sich  hier  um  eine  vergleichsweise  sehr  leichte  Erregbarfcsit 
der  Sekretionsfasern  und  der  Vasomotoren  eines  bestimmten  Ge- 
bietes •  • .  Das  die  Beaktionen  —  zunächst  die  nasalen  und  reflek- 
torisch die  okularen  und  die  anderen  Symptome  —  auslfieoid« 
Agens  ist  in  den  meisten  Fällen  in  den  GraspoUen  zu  suchen«* 
Als  den  wirksamen  Bestandteil  der  Pollen  sieht  Fink  in  erster 
Beihe  das  in  ihnen  enthaltene  ätherische  Oel  an  und  will  auch 
die  Möglichkeit  zugeben,  dass  es  zuweilen  ein  löslicher  Eäweiss- 
körper  (Toxin)  sein  kann,  aber  sicher  wirken  diese  Toxine  nur 
und  ausschliesslich  als  lokale  Beize  auf  die  Endfasem  des 
Trigeminus. 

Er  fahrt  dann  an,  dass  zwar  den  meisten  an  Heufieber  Lei- 
denden gegenüber  sich  die  Wiesengräser  feindlich  verhalten,   an- 
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deren  gegenüber  aber  andere  Pflanzen,  z.  B.  die  Linde,  wo  die 
Patienten  dann  gerade  zur  Zeit  der  Blüte  dieser  Anfälle  bekommen. 
Im  allgemeinen  ausgedrückt,  hat  jeder  Patient  eine  Idiosynkrasie 
gegen  bestimmte  Pflanzen.  Ausserdem  nimmt  Fink  an,  dass  auch 
solche  Fälle  vorkommen,  wo  Pollen  der  Sachlage  nach  gamicht 
das  wirksame  Agens  sein  können,  und  die  E^ankheit  durch  eine 
den  einzelnen  Pflanzen  spezifisch  eigentümliche  Emanation  er- 
zeugt wird. 

Die  Hypersekretion  der  Nase  beim  Heufieber  ist  nach  Fink 
eine  Folge  der  durch  bestimmte  Agentien  entstandenen  Reizung 
der  Sekretionsfasern  des  Trigeminus,  und  rührt  —  was  er  nach- 
weist —  aus  der  Kieferhöhle  her«  Das  Niesen  ist  nach  den  Unter- 
suchungen von  Sandmann"^)  eine  Folge  von  Reizungen  im  Inner- 
▼ationsgebiet  des  n.  ethmoidalis.  Diese  Reizung  kann  entweder 
direkt  durch  die  in  der  Atmungsluft  enthaltenen  Agentien  zustande 
kommen,  oder  indirekt  durch  das  aus  der  Kieferhöhle  ausfliessende 
Sekret." 

Auf  dieselbe  Weise,  d.  h.  als  Reflexwirkung,  erklärt  Fink  den 
ganzen  Symptomenkomplex  der  Augenstörungen,  wie  wir  ihn  beim 
Henfieber  beobachten,  ebenso  die  asthmatischen  Beschwerden. 

Als  Therapie  empfiehlt  er  —  und  sieht  aus  dem  Erfolg  seiner 
Behandlung  den  Beweis,  dass  der  locus  morbi  im  wesentlichen  in 
der  Highmorshöhle  zu  suchen  ist  —  die  lokale  Behandlung  der 
Schleimhaut  derselben  mit  Aristol.  Es  ist  ihm  nach  seiner  Angabe 
gelungen,  damit  jede  Form  von  Coryza  nervosa,  —  für  welche  er 
auch  das  Heufieber  ansieht  —  also  auch  das  Heufieber  zur  Heilung 
zu  bringen,  gibt  aber  zu,  dass,  während  nach  seinen  bisherigen 
Erfahrungen  der  Heileffekt  bei  der  nicht  periodischen  Coryza 
Jahre  lang  anhielt,  die  Behandlung  beim  Heufieber  in  der  Regel 
jede  Saison  wiederholt  werden  muss  —  nur  in  einem  Falle  seiner 
Beobachtung  ist  das  Heufieber  in  dem  auf  die  erste  Behandlung 
folgenden  Jahre  ausgeblieben. 

Wenn  wir  nun  diesen  beiden  sich  gegenüber  stehenden  Auf- 
fassungen von  der  Natnr  und  Entstehung  des  Henfiebers  näher 
treten,  so  sind  nach  unserer  Auffassung  die  Gegensätze  keineswegs 
unvereinbar,  und,  wie  so  oft,  scheint  uns  auch  hier  die  Wahrheit 
in  der  Mitte  zu  liegen. 


*)  G.  Sandmann:  Heber  Atemreflexe  von  der  Nasensohleimhant,    Archiv 
für  Phydosogie  1887  8.  488. 
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Die  beiden  streitigen  Punkte  liegen  erstens  in  der  Behftaptung 
einerseits  Ton  der  örtlicheni  andererseits  Yon  da*  reflektoriscben 
Wirkung  der  Pollen,  und  zweitens  in  der  Frage:  Was  ist  das  Am- 
lösnngsmittel,  wie  wirkt  es,  mechanisch  oder  spezifisch? 

Ad  Punkt  1  glauben  wir,  hat  Fink  den  Beweis  erbracht»  daas 
seine  Ansicht  von.  der  reflektorischen  Wirkung  die  richtige  utL 
Das  Yon  Dnnbar  angeführte  Experiment  an  der  Aitersehlmmhaiit 
ist  tatsächlich  nicht  beweiskräftig,  das  Experiment  Mohn  beweist 
dagegen,  dass  eine  direkte  Einwirkung  auf  die  conjanktiva  nicht 
stattfindet,  diese  vielmehr  reflektorisch  erkrankt. 

Dasselbe  gilt  für  das  von  Fink  bezüglich  des  Atmeaa  ange* 
führte.  Genau  genommen  sind  nun  aber  die  beiden  A.affas8ungeD 
garnicht  so  verschieden,  wie  es  auf  den  ersten  Blick  scheint,  denn 
auch  jede  lokale  Wirkung  —  soweit  sie  nicht  eine  deatmkcive 
ist,  —  ist  schliesslich  nach  physiologischen  Gesetaen  immer  dne 
reflektorische,  nur  dass  dieser  Reflex  nicht,  wie  Dunbar  aammmt, 
für  jede  Schleimhaut  in  ihr  selbst  ausgelöst,  wird,  sondern  nach 
Fink  yon  einer  bestimmten  Schleimhaut  für  sie  selbst  und  aUe 
andern,  die  bei  dem  Heufieber  überhaupt  erkranken. 

Den  zweiten  Punkt  betreffend,  bestreitet  Fink  znnächet  die 
Wirkung  des  Pollentoxin  als  toxischen  Krankheitserreger,  weil 
Dunbar  zur  künstlichen  Erzeugung  des  Heufiebers  ausser  der  kri- 
tischen Zeit  sehr  grosse  Mengen  PoUenkömer  verwenden  mnaate, 
während  feststehe,  dass  zur  Zeit  der  (}rasblüte  in  der  Luft  nur 
sehr  wenige  Pollenkörner  vorkämen,  und  auch  im  Nasensekret  nur 
ganz  vereinzelt  nachzuweisen  seien. 

Darauf  ist  zu  erwidern,  dass,  wenn  auch  nur  eine  grSsaere 
Quantität  Pollenkörner  Heufiebersymptome  erzeugt  hat,  damit 
immerhin  bewiesen  ist,  dass  in  denselben  ein  Stoff  enthalten  sein 
müsse,  welcher  diese  Fähigkeit  besitzt  —  was  übrigens  Fink  auch 
garnicht  bestreitet.  —  Wenn  Fink  aber  daraus  den  Schluss  zieht, 
dass  die  wenigen  Pollen,  die  bei  natürlicher  Entstehung  dea  Heo- 
fiebere  im  Sekret  sich  nachweisen  lassen,  an  Zahl  zu  gering  sind, 
um  die  Entstehung  des  Heufiebers  durch  einen  toxischen  Stoff  za 
erklären,  warum  sollten  sie  dann  genügen,  um,  wie  Fink  annimmt, 
reflektorisch  zu  wirken?  Eins  wäre  doch  wohl  so  unwahrscheinlich 
wie  das  andere.  Dunbar  hat  nun  aber  die  Pollen  auf  die  Nasea- 
schleimhaut gebracht;  Fink  dagegen  hat  nachgewiesen  —  was 
Dunbar  nicht  wusste  —  dass  die  Wirkung  sich  nur  auf  der  Schleim- 
haut des  Antrum  Highmori  entfalte.    Es  ist  danach   wohl  anzn- 
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nehmen,  dass  Yon  dem  grossen  auf  die  Nasenschleimhaut  gebrachten 
Quantum  nur  wenige  Pollen  durch  Inspiration  in  die  Kieferhöhle 
gelangt  sind,  so  dass  das  Experiment  schliesslich  so  ziemlich  auf 
dasselbe  herauskommt,  wie  die  natürliche  Infektion. 

Fink  nimmt  mit  Dunbar  an,  dass  der  wirksame  Stoflf,  nach 
ihm  das  den  Reflex  auslösende  Agens,  in  den  Pollen  zu  suchen 
sei.  Seiner  Ansicht  nach  ist  es  das  in  denselben  enthaltene 
ätherische  Oel,  vielleicht  auch  einmal  ein  Eiweisskörper  (Toxin). 
Doch  sicher  sei  diese  Wirkung  eine  rein  lokale,  um  so  mehr,  als 
auch  andere  Pflanzen  —  als  solche  führt  er  an  die  Linde,  den 
Wermut  etc.,  —  imstande  seien,  das  Erankheitsbild  zu  erzeugen. 

Wir  ersehen  unschwer,  dass  Fink  sich  hier  eines  Ausdruckes 
bedient,  der  geeignet  ist,  Unklarheit  zu  verbreiten  und  dessen 
genaue  Präzisierung  durchaus  notwendig  ist. 

Was  ist  unter  lokaler  den  Reflex  auslösender  Wirkung  zu  ver- 
stehen? Ein  Reflex  kann  ausgelöst  werden  zunächst  durch  me- 
chanische, thermische  oder  chemische  (Säuren,  Alkalien)  Reize. 
Alle  diese  wirken  sozusagen  als  äussere  Gewalt  auf  die  perci- 
pirenden  Nervenfasern  und  lösen  als  solche  den  Reflex  im  Zentral- 
organ aus.  Ist  ein  Nerv  in  seiner  Empfindlichkeit  sehr  gesteigert, 
so  werden  selbstverständlich  alle  ihn  treffenden  Reize  obiger  Art 
ihn  in  erhöhtem  Masse  erregen,  aber  auch  alle. 

Versteht  nun  Fink  unter  lokaler  Wirkung  der  Pollen  eine 
Wirkung  in  diesem  rein  mechanischen  Sinne?  Wenn  das  der  Fall 
sein  sollte,  müssten  wir  die  Richtigkeit  seiner  Auffassung  bestreiten, 
denn  dann  müssten  auch  andere  Substanzen,  die  von  der  ver- 
schiedensten Art  die  Luftwege  zu  allen  Jahres-  und  Tageszeiten 
passieren,  Heufiebersymptome  erzeugen.  Das  ist  aber  nicht  der 
Fall,  sondern  die  Erkrankung  ist  bei  jedem  einzelnen  Patienten  an 
einen  bestimmten  Stoff  und  an  eine  bestimmte  Jahreszeit,  wo  eben 
dieser  Stoff  in  der  Luft  vorkommt,  gebunden.  Derselbe  muss  also 
unbedingt  etwas  spezifisches  enthidten,  resp.  sein,  und  wir  können 
unter  lokaler  Wirkung  doch  nur  diejenige  eben  dieses  spezifischen 
Stoffes  verstehen.  Damit  ist  aber  dem  ganzen  Widerstreit  eigent- 
lich die  Spitze  abgebrochen,  —  ob  das  wirksame  Agens  unvermittelt 
auf  die  Schleimhaut  wirkt,  wie  Dunbar  annimmt,  ob  es  lokal  auf 
die  Endigungen  der  Trigeminusfasern  wirkend  auf  reflektorischem 
Wege  die  Sekretionen  erzeugt,  ob  es  endlich  ins  Blut  aufgenommen 
wird  und  von  da  aus  wirkt,  ist  weniger  wichtig  zu  wissen,  als  dass  es 
Überhaupt  spezifisch  d.  h.  toxisch  wirkt. 
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Wir  wollen  Ter  Sachen  diesen  unterschied  an  einem  allbelomntni 
Stoffe  deutlich  zn  machen.  Atropin,  ins  Auge  geträofett,  eizeqgt 
Erweiterung  der  Papille.  Da  dieselbe  immer  nur  aof  dem  Auge 
auftritt,  in  welches  die  Einträufelung  erfolgti  wirkt  Atropin  zweÜBDoB 
lokal;  aber  nicht  in  dem  Sinne  einer  mechanischen  Reizung,  sondern 
eines  spezifischen  Stoffes;  durch  Einträufelung  eines  beiiebign 
anderen  Stoffes  l&sst  sich  Pupillenerweiterung  nicht  ersielra. 
Atropin  wirkt  toxisch  —  was  Dunbar  auch  für  das  PollentOEini 
behauptet.  Wenn  die  Pollen  auch  wirklich  den  Reflex  nur  lokil 
auslösen,  so  können  sie  doch  toxisch  wirken,  und  eben  nur  so 
können  sie  im  Stande  sein,  eine  spezifische  Wirkung  ausxulöflei, 
welche  andere  Stoffe  nicht  auslösen  können. 

Dass  auch  andere  Pflanzen  die  Fähigkeit  besitzen,  Heofieber- 
erscheinungen  auszulösen,  beweist  nichts  gegen  die  Annahme  eines 
spezifischen  Stoffes.  Auch  Hyoscyamus  und  Stramoniam  machen 
Pupillenerweiterung,  und  doch  wird  niemand  deswegen  die  spe- 
zifische Wirkung  des  Atropin  resp.  der  Belladonna  auf  die  PopiOen 
bestreiten.  ' 

Dass  bei  bestimmten  Patienten  eine  bestimmte  Pflanze  ond 
zwar  immer  nur  diese  geeignet  ist,  Heufiebersymptome  aosKolösee, 
läset  sich  allerdings  nur  durch  die  Idiosynkrasie  erldSien,  d.  h. 
durch  Herabsetzung  der  Reizschwelle  einzelner  Menschen  gegen 
bestimmte  Reize,  das  beweist  aber  absolut  nichts  gegen  die  B|ie- 
zifische  Natur  des  reizenden  Agens,  sondern  spricht  nur  Ar  dieselbe. 

DafOr  spricht  femer,  dass  Dunbar  durch  subkutane  Ein- 
spritzungen seines  Toxins  neben  anderen  Symptomen  auch  die- 
jenigen des  Heufiebers  erzeugen  konnte.  Es  ist  das  ein  Analegon 
zu  der  Tatsache,  dass  auch  Atropin  durch  subkutane  Einspritsong 
Pnpillenerweiterung  heryorruft.  Wir  wollen  hier  gleich  einsehalten, 
dass  dieser  Versuch  es  wahrscheinlich  macht,  dass  tatsächlich  das 
Dunbarsche  Toxin  das  krankmachende  Agens  ist,  was  auch  dnreh 
die  Angabe  Yon  Semon  gestützt  wird,  der  auch  an  Gresunden  Heu- 
fiebersymptome damit  erzeugte,  entgegen  der  Behauptung  Dunbars, 
dass  das  Toxin  dies  nur  bei  Heufieberpatienten  Termöge.  Dimbar 
hat  eine  solche  Beobachtung  der  Wirkung  seines  Toxins  auf  Ge- 
sunde zweifellos  deshalb  nicht  gemacht,  weil  sie  sicher  nur  selten 
vorkommt,  wahrscheinlich  bei  solchen,  die  wohl  eine  IdioBynkrasie 
gegen  das  Pollentoxin  haben,  vermSge  ihres  Wohnortes  aber  fifar 
gewöhnlich  demselben  nicht  ausgesetzt  sind.  Dann  ist  DonliarB 
Annahme,   dass   das  Toxin   ausschliesslich   auf   Henfieberkraaks 
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wirke,  eben  nar  nicht  in  allen  Fällen  zntreflfendi  seine  sonstige 
AnffiBtssong  Yon  der  Wirksamkeit  des  Toxins  wird  durch  Semons 
Er&hmng  aber  nnr  bestätigt 

Die  Idiosynkrasie  betreffend  wollen  wir  noch  gleich  erwähnen, 
dass  ja  flberhanpt  die  Empfänglichkeit  fttr  dem  Körper  fremde 
chemische  Stoffe  eine  ungemein  yerschiedene  ist,  wie  wir  ja  zar 
Genfige  bei  unseren  Prfifungen  sehen,  wo  so  oft  einzelne  Prflfer 
Wirkungen  sehen,  andere  nicht  .Ffir  die  beiden  Extreme  dieser 
Empfänglichkeit  haben  wir  Bezeichnungen,  wie  Unempfindlichkeit 
und  üeberempftndlichkeit  oder  Idiosynkrasie,  wollen  aber  nicht 
▼ergessen,  dass  dieselben  nicht  an  sich  abnorme  Zustände  be- 
zeichnen, sondern  nur  die  Endpunkte  einer  Stufenleiter,  deren 
Mitte  wir  als  den  normalen  Zustand  ansehen. 

Schliesslich  wollen  wir  noch  hinzufügen,  dass  auch  die  Yon 
Fink  behauptete  Wirksamkeit  der  örtlichen  Applikation  des  Aristol 
auf  die  Schleimhaut  der  Kieferhöhle  zur  Beseitigung  der  Heufieber- 
Bjmptome  der  tou  uns  behaupteten  Spezifizität  des  Agens  nicht 
widerspricht,  da  eine  Zerstörung  einer  solchen  organischen  Sub- 
stanz und  Aufhebung  ihrer  Wirkung  durch  das  Aristol  an  ihrem 
Eintrittsorte  sicher  denkbar  ist  Ja  gegen  die  Annahme  rein  ner- 
vöser Coryza,  als  welche  Fink  das  Heufieber  ansehen  möchte,  and 
fBr  die  eines  spezifischen  Erregers  spricht  sogar  die  von  Fink  selbst 
zugegebene  Erfahrung,  dass,  während  bei  jener  der  Erfolg  mehrere 
Jahre  anhält  —  bis  6  Jahre  sicher  beobachtet  —  die  Behandlung  beim 
Heufieber  in  der  Regel  in  jeder  Saison  wiederholt   werden  muss. 

Wir  mfissen  nach  diesen  Ausffihrungen  zwar  Fink  Recht 
geben  bezflglich  der  reflektorischen  Wirkung  des  krankmachenden 
Agens,  andererseits  aber  Dunbar  in  seiner  Behauptung,  dass 
es  ein  spezifischer  Stoff  sei,  der  die  Krankheit  herrorruft, 
dass  die  Erkrankung  eine  toxische  sei,  beipflichten.  Tatsächlich 
scheint  dieser  Stoff  auch,  wie  schon  oben  begrfindet,  das  Pollen- 
toxin  zu  sein,  doch  mag  das  dahingestellt  bleiben;  praktisch  ge- 
nflgt  uns  die  Tatsache,  dass  die  Pollen  einen  spezifischen  Stoff 
enthalten  mfissen,  welcher  fähig  ist,  ein  spezifisches  Krankheits- 
bild hervorzurufen. 

Wir  kommen  jetzt  zu  dem  therapeutischen  Teil  von  Dunbars 
Arbeit 

Nach  Finks  Auffassung  von  der  rein  lokalen  Reizung  der 
Kieferhöhlenschleimhaut  durch  die  PoUen  musste  ffir  ihn  ja  a  priori 
ein  therapeutischer  Einfluss  eines   aus   den  Pollen   hergestellten 
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Antitoxins  aasgeschloBsen   erscheinen.     In  diesem  Sinne 

denn   aach  von  ihm  die  bezüglichen  Angaben  Dunbars  beorteQt 

Tatsächlich  lässt  sich  nicht  leugnen,  dass  seine  therapeutiachen 
Erfolge  auf  schwachen  Füssen  stehen. 

Zunächst  meint  Fink,  dass  theoretisch  selbst  vom  Standpankte 
der  Serumfreunde  an  dem  betr.  Heilserum  sehr  viel  aasKasetzea 
sei.  Müssen  wir  doch  von  einem  Serum  verlangen,  dass  es  wenigsteos 
für  eine  kurze  Zeit  Immunität  gegen  eine  neue  Infektion  gewähre. 
Dies  sei  tatsächlich  nicht  der  Fall. 

Wir  selbst  wollen  hier  noch  zu  erwägen  geben,  dass  das 
Antitoxin  Dunbars  überhaupt  ein  Antitoxin  im  sonst  üblichen  Sinne 
nicht  ist.  Denn  während  alle  sonst  hergestellten  Antitoxine  von 
den  StofFwechselprodukten  lebender  Bazillen  herkommen,  ist  das 
Dnnbarsche  hergestellt  durch  Injektion  eines  wässrigen  Plansen- 
extraktes  in  gewisse  Tiere.  Ob  pflanzliche  Stoffe  imstande 
sindi  durch  Uebertragung  auf  Tiere  ebenso,  wie  jene,  Antitoxine  zi 
bilden,  ist  mindestens  sehr  fraglich. 

Wir  müssen  Finks  Gerechtigkeitssinn  anerkennen,  wenn  er 
dann  weiter  sagt:  „Damit  (mit  obigen  theoretischen  ErwSgongen) 
wäre  aber  noch  nichts  bewiesen  dass  es  (das  Antitoxin)  nmwirk- 
sam  ist,  hier  entscheidet  ausschliesslich  die  Erfahrung,  aber  nur 
die  wissenschaftliche,  kontrollierbare  Erfahrung.'' 

Es  folgen  nun  Anführungen  von  Beobachtungen  über  die 
Wirkungsweise  des  Antitoxins,  welche  teils  ungemein  günstig,  teils 
wieder  absolut  absprechend  klingen.  Wir  wollen  unsere  Leser 
nicht  mit  Aufzählung  der  einzelnen  Angaben  ermüden,  umsomehr 
als  ein  endgiltiges  Urteil  daraufhin  sich  nicht  fällen  läset. 

Für  uns  Homöopathen  dürfte  ein  Misserfolg  Dunbars,  wie  ihn 
Fink  behauptet,  nicht  wunderbar  erscheinen.  Einerseits  iat  sein 
Heilserum,  wie  oben  ausgeführt,  nicht  ein  Serum  im  Sinne  anderer 
gebräuchlicher  und  wirksamer  Sera,  andererseits  kann  aber  auch 
von  einer  homöopathischen  Wirkung  seines  Antitoxins  nicht  die 
Rede  sein,  da  wir  auch  sonst  nicht  gewohnt  sind,  Vergiftungen 
durch  irgend  eine  Substanz  mit  homöopathischen  VerdOnnangea 
derselben  .Substanz  zu  bekämpfen.  Es  würde  uns  nur  interessiereo 
zu  erfahren,  ob  nicht  das  Toxin,  wie  es  von  Dunbar  hergestdlt 
ist,  in  homöopathischer  Verdünnung  gegen  ähnliche  Zustände  wie 
das  Heufieber  sich  heilsam  erweisen  sollte. 


Similia  simiiibns  onrantur.  317 

Similia  similibus  curantur. 

Von  Theophrastas  Paracelsus  Bombastas  von  Hohenheim. 
Ref.  Dr.  Friedrich  Giserlüfl. 


Es  ist  ein  alter  Streit,  ob  Hahnemann  die  Schriften  von  Para- 
celsus gekannt  hat.  In  den  30  er  Jahren  ist  ein  Buch  von  Schulz 
erschienen,  in  dem  er  nachzuweisen  sucht,  dass  Hahnemann  die 
Homöopathie  mehr  oder  weniger  vollständig  dem  grossen  Manne 
aus  Einsiedeln  entlehnt  habe. 

Es  ist  müssiges  Geschwätz.  Es  steht  historisch  fest;  wie 
Hahnemann  auf  das  Similegesetz  allmählich  geführt  wurde. 

Ganz  etwas  anderes  ist  es^  ob,  wie  und  wo  dasselbe  vor  ihm 
schon  erwähnt  wird. 

Wir  wissen  (s.  die  Arbeit  von  Eatsch  in  dieser  Zeitschrift), 
dass  das  Aehnlichkeitsgesetz  einzelnen  erleuchteten  Köpfen  bereits 
in  sehr  frühen  Zeiten  bekannt  war  (Hippocrates).  Wir  kennen 
besonders  durch  die  Veröflfentlichungen  des  besten  Paracelsus- 
Kenners  unter  den  homöopathischen  Aerzten,  Schlegel,  eine  grosse 
Menge  von  Stellen,  die  homöopathischen  Geist  atmen. 

Diese  haben  ausser  dem  rein  historischen  noch  ein  gewisses 
beweisendes  Interesse  nach  dem  alten  Schema  für  lateinische  Auf- 
sätze: ,,Quis,  quid,  cur,  contra,  similia  et  paradigmatas  testest. 

Darum  sei  die  Mitteilung  folgender  Stelle  gestattet,  die,  soweit 
Bef.  weiss,  noch  nicht  veröffentlicht  ist,  besonders  auch  deswegen, 
weil  sie  im  Inhaltsverzeichnis  der  Huserschen  Ausgabe  bezeichnet 
ist  mit  „Similia  similibus  curantur'. 


Anatomia. 

I. 

Dieweil  der  Artzt  von  ihm  selbst  nichts  weiss  noch  kann, 
sondern  muss  aus  frembden  Dingen  lernen:  So  wissen  das  da 
eines  ist  Anatomia,  darauss  er  grund  un  underrichtung  nemmen 
soll.  Nuhn  ist  die  Anatomey  ein  Kunst,  die  euch  lerndt  erkennen 
die  Form  eines  jedlichen  Dioges,  wie  dieselbig  beschaffen  ist,  und 
wie  sie  zusammen  gekütt,  „gesetzt''  ist,  und  wie  sie  in  allen 
Dingen  stand,  der  Mensch,  das  Holtz,  und  der  Baum. 

Das  ist  nuhn  von  der  Form  geredt,  die  der  Artzt  wissen  soll, 
Dann  die  Anatomey  der  Form  gibt  erkanntuss  der  Eigenschaften 
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derselbigen  dingen.  Dann  ihr  secht,  nichts  ist  ohn  ein  Fon 
auch  die  Krankheit  sindt  nit  ohn  Form,  sondern  sie  seindt  formig, 
drumb  sie  ein  Anatomey  haben  und  ein  sondern  Menschen,  also 
zu  reden.  Nuhn  ist  die  Form  der  Anatomey  also  in  der  Krank- 
heit, das  ihr  durch  den  Schmertzen,  durch  die  Farben,  dorch  sein 
Statt  die  sollen  ergründen  und  erkennen.  Die  Farben  zeigt  an, 
was  die  Eranckheit  sey,  die  statt  der  kranckheit  dergleichen,  sie 
beyde  zeigen  an  der  krankheit  Anatomey. 

Nun  so  ihr  das  wissen,  so  ist  weither  yon  nötten,  das  ihr 
wissen  die  Anatomey  inn  solcher  gestalt,  der  Kreutter  unnd  alier 
gewechsen:  Auff  das  ihr  do  zusammen  die  gleiche  Anatomey  der 
Kreuttern,  unnd  gleiche  Anatomey  der  kranckheit  in  Ein  Ordnang 
(bringet):  Diese  Gleichnuss  gibt  verstand  der  Heilung,  worinn  ihr 
handeln  sollen,  unnd  bleiben,  und  (fftr)  fahren. 

Worumb  ist  Chelidonia  ein  Artzney  in  icteritia?  Dorumb  tob 
wegen  seiner  Anatomey,  dergleichen  die  Centaurea,  der  gleich» 
der  Brettkeffer,  die  Leuss,  Nuhn  so  viel  der  Artzney  in  icteritia 
seindt,  so  viel  habt  ihr  Species  icteritiae,  so  viel  müssen  ihr  auch 
haben  Anatomey,  das  ist,  erkanntnuss  derselbigen  in  den  Unter- 
scheiden der  krankheiten:  Auch  also  in  den  Unterscheiden  der 
Artzney,  welche  ihr  ausserthalb  der  Anatomey  nicht  mügm  finden. 

Also  worumb  strecken  gleiche  Gliedt  sein  gleiches  Glledt? 
Dorumb  das  die  Anatomey  do  ist:  auch  mit  andern,  do  xnfiamnxB 
stimmen  augenscheinlich  gleiche  Form  unnd  Wesen,  der  Artzney 
und  der  Krankheiten. 

Dorumb  ist  solch  erkanntnuss  geben  den  dingen,  dorumb  das  sie 
sollen  des  Artztes  Lehr  sein,  unnd  darauss  lernen,  das  seindt  sein 
Bacher:  Nicht  die  Buchstaben,  dann  so  er  das  weist,  so  weist  er 
sein  notturfft:  Wo  nicht,  so  ist  er  voller  gebresten,  und  was  ihm 
glaubt,  und  vertraut,  das  ist  ejtel  irre  ding 

Also  will  ich  die  Anatomey  hie  angezeigt  haben,  auff  das  ihr 
wissen  in  Podagra,  zuerkennen  die  endung  seines  Beschlnss,  aoff 
das  ihr  im  selbigen  orth  wissent  seindt,  auss  was  grundt  daas  be- 
schrieben werdt:  Hetten  die  Alten  auss  solchem  grundt  geschrieboi, 
als  sie  schuldig  gewesen  seindt,  so  wer  mein  schreiben  hie  nichts. 

n. 

Dieweil  nuhn  ein  Ding  sich  selbst  zuerkennen  gibt,  als  ihr 
sagen,  der  Mensch  hatt  Diebisch  Augen  unnd  geeicht,  demselbigen 
Menschen  ist  nichts  zu  vertrawen:  Dann  die  Physionomej  seigt 
allmahl  den  Menschen  aussen  an,  wie  er  sein  soll  innwendig.  Nolm 
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ligt  also  die  Eonst  am  ausswendigen  erkennen,  dorbej  sollen  ihr 
Bun  wissen,  das  ich  hie  billig  die  Physionomey  ffthr,  auff  das  ihr 
in  den  Dingen  wissen  anss  was  Grnnd  geschrieben  werdt. 

Nnn  ist  die  Physionomey  ein  theil  der  Anatomey,  dann  es 
hatt  sein  bedenttung  was  gedort  ist,  was  knospet  ist,  was  risset 
ist,  was  also  ist,  und  allmahl  die  Form  ist  ein  anzeigen  dorrzu 
sie  gutt  ist.  Enfrasia  dient  den  Augen,  auss  was  Ursachen?  das 
sie  Anatomiam  Oculorum  hat,  unnd  kein  Feel  im  Augen  nit,  kein 
Förmlin  nit,  sie  ist  in  Blumen  Eufrasiae.  Tormentilla  stellt  das 
Blutt,  dannwarumb?  es  ist  also  in  der  Anatomey  gleichförmig  dem 
Blut:  Carniola  auch,  Haematitis  auch,  Corallen  auch,  ein  jedliches 
sein  Blut,  das  auff  sein  Anatomey  fallt  und  lauSt. 

Von  diesen  Dingen  allen  wissen,  das  von  den  krankheiten 
sonderlich  geschrieben  soll  werden  und  probiert:  Anatomey  auff 
Anatomey,  Physionomey  auff  Physionomey,  dessgleichen  ander  Kunst 
mehr,  also  auch  mit  der  Ghiromancey.  Diese  künst  alle  sindt 
allein  darumb  gegeben,  das  der  Artzt  die  alle  wisse,  und  kenne, 
auff  dz  er  auss  ihnen  lerne,  dan  sunst  ist  sein  lernen  nichts. 

Es  ist  nit  probiert,  so  der  Artzt  spricht,  ich  muss  Choleram 
hinweg  nemmen  mit  der  Gholoquint,  oder  Phlegma  mit  dem  Tur- 
bich  und  dergleichen:  Das  sindt  Sophisten,  die  mit  wehnen  ihre 
kunst  probieren.  Also  müssen  ihr's  probieren,  das  ihr  Anatomey 
auff  Anatomey  setzen,  Physionomey  auff  Physionomey,  Ghiromancey 
aaff  Ghiromancey:  Jetzt  habt  ihr  die  gleich  Goncordantz,  die  euch 
nit  fehlt,  und  euch  nit  betreugt. 

Dornmb  so  wissen,  so  die  Natur  der  dingen,  ein  yertreiberin 
ist  der  Krankheiten,  so  muss  sie  offenbar  sein  dem  Artzt,  welche 
sich  lest  eröffnen  und  offenbar  macht  demselbigen,  in  dem  so  er 
dieser  kunst  gelert  ist  und  erfahren.  Dann  es  ist  ein  gleiche 
erfahrung,  als  erfahren  ist  worden,  dass  Eisen  und  Holtz  Ein 
Anatomey  ist,  in  seiner  Effentia,  dann  das  Eisen  schneidt  das 
Holtz:  Hingegen  ist  das  Holtz  die  Anatomey  dess  Eisens,  dann 
warumb?  Das  Holtz  verbrennt  das  Eisen,  und  machts  schmeidig. 

Allein  es  kommt  dann  in  der  Artznei  dohin,  dass  die  künst 
so  gewiss  erfahren  werden,  als  gewiss  die  kunst  der  Handtwercken 
offenbar  sind,  von  sich  selbst  probiere  aus  solcher  gemelter  kunst, 
sonst  ist  nichts  dann  betrug  in  der  Artznei. 
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Nervöse  Reflexsymptome  infolge  von 
Phimose. 

Von  Dr.  Dermitsel. 


In  einem  älteren  Jahrgang  des  American  Homeopathist  to- 
richtet  Dr.  Irving  Miller  in  Baltimore  zwei  hierhergehörige  fSkf 
die  sowohl  wegen  der  Schwere  der  neryösen  Erscheiniingen,  ab 
auch  wegen  des  gänzlichen  Versagens  der  hom5opathisGh*aniui- 
liehen  und  der  prompten  und  TöUigen  Wirkung  der  chirorgisdMi 
Behandlung  einer  ausführlichen  Wiedergabe  wert  erscheinen. 

„Der   erste  Fall',   so  schreibt  Dr.  M.,   „begegnete  mir  m 
nunmehr  3  Jahren.    Der  Kranke  war,  bevor  er  meine  Behandluf 
in  Anspruch  nahm,  zwölf  Monate  hinter  einander  in  der  Behani- 
luDg    eines    homöopathischen   Arztes    gewesen   und    von   diese« 
(worthy  compeerl  sagt  der  Autor)  an  IncoDtioentia  urinae  knrieit 
worden.    Der  Knabe  war  acht  Jahre  alt,  von  zartem  Bau,  äogstficki 
das   Aussehen  matt,  blutarm;  beträchtliches  Blinzeln  der  links 
Lider.    Er   war   sein   Leben   lang   zart  gewesen   und  hatte  vn 
Kindheit  auf  an  nächtlichem  Bettnässen  gelitten;  aber  in  den  letitai 
zwei  Jahren  hatte  beständiges  Harnträufeln  bestanden,  so  das«  im 
Kind  beständig  feucht  war.    Verstopfung,  Zunge  bräunlich  baiail, 
Temperatur  37,8  <>,  Puls  108.    Das  .beständige  Träufeln  hatte  dk 
umgebende  Haut  in   einer   erschreckenden  Ausdehnung  roh  nii 
wund    gerieben,    und    die    Haut   war  an   mehreren  Stellen  aof* 
gebrochen  und  geschwarig.    Das  Rückgrat  war  nicht  empfindlick, 
noch   wiesen  die  Symptome  auf  ein  Rückenmarkleiden  hin.  Dift 
Untersuchung    des  Penis  legte   die  Diagnose  geradezu  klar  vor 
Augen:    eine  übergrosse  Vorhaut  mit  einer  so  kleinen  OeffDioft 
dass  es  nicht  gelang,   die  feine  Sonde  eines  Taschenbestecks  ein- 
zuführen.   Die  Eichel  war   empfindlich  gegen  Berührung  and  bo* 
deutend  vergrössert.    Ich  zirkumzidierte  sofort  und  beim  Znrtdc* 
ziehen  der  Vorhaut  wurde  nun  ein  etwa  drei  Linien  im  Darchmesser 
haltendes  Geschwür  freigelegt,  das  genau  hinter  der  Corona  ghndis 
lag.    So  sicher  war  ich  meiner  Sache,  dass  das  ganze  Leiden  eine 
Reflezerscheinung  war,  dass  ich  ablehnte  ein  Medikament  zn  w* 
abreichen  und  verordnete   nur  frische  Luft  und   gute  reiddkki 
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Und  wie  die  Influenza  bald  sehr  nnmerklicb,  schleichend,  bald  nrit 
mittelschweren  Symptomen,  bald  stfirmisch  beginnt,  so  ist  es  aodi 
mit  der  Pleuritis  interlobaris,  ebenso  wie  ich  es  bei  den  Perieir- 
ditiden  und  den  vielen  Fällen  von  Herzmuskeliiisufifiziens  beob- 
achten konnte.  Gewöhnlich  wird  über  angeblich  rheomatiBebe 
Schmerzen  bald  unter  dem  rechten,  bald  unter  dem  linken  Arm, 
bald  unter  beiden  vom  Rftcken  nach  vorne  und  unten  verltnfeiid, 
etwas  meist  trockenen  Husten  und  etwas  Erschwerung  des  Atmens, 
besonders  bei  raschem  Gehen,  geklagt.  In  akuten  Fallen  tretea 
oft  plötzlich  heftige  stechende  und  krampfhafte  Schmerzen  wd 
Brust  und  Bficken  und  —  wenn  links  —  anscheinend  am  HerECa 
mit  hochgradiger  Atemnot  ein.  Im  allgemeinen  ist  AtembeeogiiBg 
nur  bei  beträchtlicherem  Exsudat  vorhanden.  Fieber  fehlt  dem- 
entsprechend oft  ganz,  kann  aber  in  schwereren  Fällen  hohe  Gnde 
erreichen;  ebenso  wechselnd  und  ebenso  wenig  charakteristisdi 
verhält  sich  das  übrige  Befinden,  der  Schlaf  der  Appetit  bt 
dieser  bei  schon  länger  dauerndem  Bestehen  der  Affektion  herab- 
gesetzt, so  kann  Abmagerung  eintreten,  und  bestehen  aosseriem 
noch  Nachtschweisse,  was  gar  nicht  selten  vorkommt,  so  bi^u 
die  Patienten  auf  den  ersten  Bück  das  Bild  der  Lungentuberkulose. 
Oft  ist  Pericarditis  damit  vergesellschaftet;  oft  beginnt  die  Krank- 
heit mit  einer  Angina;  oft  wird  mehr  nur  über  allgemeine  Mattig- 
keit, Kopfschmerzen  und  Schwindel  geklagt  und  darüber  gerisg- 
fügige  Schmerzen  auf  Brust  und  Bücken  ganz  vergessen,  so  dass 
letztere  nur  bei  eingehendem  Krankenexamen  angegeben  werden. 

Die  physikalischen  Zeichen  der  Pleuritis  interlobaris: 
Infolge  der  meist  massigen  Ezsudatmenge  ist  gewöhnlich  bei  der 
Inspektion  nichts  besonderes  zu  bemerken;  nur  links,  wo  ich 
das  Exsudat  allermeist  reichlicher  finde  als  rechts,  konnte  ich  bd 
bedeutender  Ansammlung  eine  Behinderung  in  den  Atemezkareiones 
des  Thorax  konstatieren,  ebenso  eine  leichte  Yorwölbnng  über 
dem  Exsudat;  eine  Verdrängung  von  Herz,  Leber  und  Milz  ist 
mir  nicht  aufgefallen,  ebensowenig  eine  Verkleinerung  des  Trambe'- 
schen  Baums. 

Die  Palpation  und  Perkussion  ergiebt  über  dem  Exsidit 
das  Gefühl  der  vermehrten  Resistenz  und  Dämpfung;  selten  gibt 
der  Patient  auch  Schmerzempfindung  beim  Klopfen  auf  der 
Dämpfungszone  an.  Die  Dämpfung  ist  bei  nur  massiger  Exsudat- 
menge  bis  zu  Zweiquerfingerbreite  nur  bei  aufmerksamer  Untersuchuag 
festzustellen:    Sie  geschieht  am  Rücken  am  besten  bei  über  der 
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Brust  gekreusten  Anneni  da  bei  hängendeu  Armen  innerer  Schulter- 
blattrand  und  Wirbelsäule  besonders  bei  muskulOsen  Individuen 
oft  zu  nahe  aneinander  treten  und  die  Muskelwfllste  dabei  den 
Schall  dämpfen,  und  gerade  bei  wenig  reichlichem  Exsudat  darf 
die  Perkussion  nur  leise  ausgefQhrt  werden,  damit  nicht  das  oben 
und  unten  angrenzende  Lungengewebe  durch  das  Mitschwingen 
die  Abschwächung  des  Perkussionsschalles  Aber  dem  Exsudat 
verdeckt.  An  den  seitlichen  Thoraxpartien  perkutiere  ich  bei 
etwas  nach  rückwärts  erhobenem  Arm.  Auf  diese  Weise  gelingt 
es,  Dämpfungen  von  nur  Einquerfingerbreite  mit  Sicherheit  zu  kon- 
statieren. Die  Dämpfungszone  von  1  bis  4  Querfingerbreite  ver- 
läuft unter  sonst  normalen  Verhältnissen  bei  der  Pleuritis  inter- 
lobaris  sinistra  unter  dem  unteren  Drittel  des  Schulterblattes  (bei 
nicht  erhobenem  Arme)  bis  gegen  die  Herzspitze,  bei  der  Pleur. 
interlob.  dextra  superior  unterhalb  der  Spina  scapulae  bis  gegen 
die  rechte  Mamilla,  bei  der  Pleur.  interlob.  dextra  inferior  unter- 
halb des  unteren  Schulterblattmuskels  bis  gegen  die  Leberdämpfung 
in  der  Mamillarlinie.  Doch  hört  der  Dämpfungsstreifen  manches 
Hai  schon  in  der  Axillarlinie  auf;  hie  und  da  liegt  er  höher  oder 
tiefer,  als  nach  den  anatomischen  Verhältnissen  angenommen 
werden  sollte.  In  diesen  Fällen  fand  ich  die  obere  oder  untere 
Dämpfnngsgrenze  bei  der  Perkussion  bei  tiefem  Ein-  und  Aus- 
atmen nicht  verschieblich;  es  sind  also  fQr  solche  Ausnahmen 
alte  pleuritische  Verwachsungen  verantwortlich  zu  machen.  Meist 
fand  ich  das  linksseitige  Exsudat  reichlicher  als  auf  der  rechten 
Seite;  eine  Dämpfungszone  von  4  Querfingerbreite  habe  ich  bis 
jetzt  nur  links,  nie  rechts  beobachtet. 

Über  die  Beschaffenheit  des  Exudates  kann,  abgesehen 
iron  Anhaltspunkten,  die  das  sonstige  Befinden  bietet,  eigentlich 
nur  die  Probepnnktion  sicheren  Aufschluss  geben.  Eine  solche 
habe  ich  nie  gemacht  und  ich  kann  nur  aus  dem  absolut  gflnstigen 
Verlauf,  den  die  Pleuritides  interlobares  in  diesen  3  Jahren  ge- 
nommen haben,  auf  deren  seröse  Beschaffenheit  schliessen.  Nur 
einmal  vor  ca.  9  Jahren  fand  ich  eine  Pleur.  interlob.  dextr.  sup. 
hei  einer  Schwindsüchtigen,  deren  eitrige  resp.  jauchige  Beschaffen- 
lieit  aus  den  begleitenden  Schüttelfrösten  und  hohen  Temperaturen 
geschlossen  werden  konnte,  welche  Annahme  dadurch  bestätigt 
imrde,  dass  Patientin  nach  Aushusten  reichlicher  Mengen  dünnen, 
sehr  übebriechenden  Eiters  sich  rasch  erholte;  nebenbei  bemerkt» 
lebt  sie  noch  heute. 
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Die  Attskaltation  ergibt  kein  charakteristisclm  Besnttit; 
nur  Ober  und  unter  breiten  Dämpfungszonen  ist  unbestiimita 
Atmen  oder  verlängertes  Exspirium  zu  hören,  ein  Symptom,  dis 
dadurch  eine  gewisse  Wichtigkeit  gewinnt,  als  es  zu  diagnostiscka 
Irrtfimem  Anlass  geben  kann. 

Reiben  war  mir  nur  einmal  möglich  zu  beobachten  bd  eim 
Kranken,  der  die  subjektiven  Erscheinungen  der  Plearitis  inter- 
lobaris  bot,  aber  erst  am  nächsten  Tage  auch  die  physikaliBcheo; 
mit  dem  Auftreten  des  Exsudates  war  auch  das  Reiben  ver- 
schwunden. 

Die  Diagnose  der  Pleuritis  interlobaris  ist  in  da 
meisten  Fällen  nach  dem  Vorhergesagten  bei  auftnerksamer  Unter- 
suchung nicht  schwierig.  Doch  darf  man  nicht  ausser  Acht  Iuub, 
dass,  wie  schon  bemerkt,  alte  pleuritische  Verwachsungen  Ab- 
weichungen bedingen  können,  z.  B.  in  einem  Fall  von  Rosenbtek, 
in  welchem  nach  gemachter  Rippenresektion  die  Pleurahöhle  leer 
und  erst  durch  Probepunktion  der  Erankheits(Eiter)herd  zwiseha 
den  Lungenlappen  gefunden  wurde.  Ferner  kann  man  bei  Pleuritis 
interlob.  sin.,  die  nicht  fiber  das  Schulterblatt  hinaus  nach  totk 
geht,  bei  gleichzeitiger  Vergrösserung  des  Herzens  oder  gleick* 
zeitigem  beträchtlicherem  Exsudat  im  Pericard  im  Zweifel  seiB, 
ob  die  Dämpfung  zwischen  linkem  Schulterblatt  und  Wirbelsliik 
ihre  Ursache  in  Pleurit.  interlob.  sin.  oder  in  den  Erkranlnuga 
des  Herzens  hat.  Auch  muss  man  bei  nicht  ausgebildetem  Dämpfang»- 
streifen  an  Tumoren  im  Mediastinum  denken.  Praktisch  wichtig 
sind  diese  Ausnahmen  viel  weniger,  als  die  Notwendigkeit,  bei 
Schmerzen,  die  vom  RQcken  nach  vorne  gehen,  nicht  einbch  olue 
genaue  Untersuchung  eine  Intercostalneuralgie  anzunehmeii,  vai 
man  erst  dann  tun  sollte,  wenn  man  positive  Anhaltspunkte  diftr 
gefunden  oder  alle  anderen  Möglichkeiten  ausgeschlossen  hat  Dil 
noch  auf  eine  Möglichkeit  diagnostischen  Irrens,  die  ich  weiter 
oben  schon  angedeutet  habe,  muss  ich  nachdrücklich  anfmerkaa 
machen:  schon  mehrfach  habe  ich  Fälle  gesehen,  in  denen  weg« 
des  unbestimmten  Atmens  oder  des  verlängerten  Exspiriams  obe^ 
halb  einer  Pleurit.  interlob.  bei  den  Patienten  Luegenspitiei- 
katarrhe  diaignostiziert  wurden,  die  Intemierung  in  LungefiteO- 
Stätten  und  andere  Unannehmlichkeiten  im  Gefolge  hatten.  Aid 
kann  bei  gleichzeitig  bestehender  Bronchitis  durch  die  Dimphif 
und   das   diese  begleitende  verlängerte  Exspirium  katarrbalisde 
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Pneumonie  in  Frage  kommen;  aber  der  charakterische  Dämpfungs- 
streifen  wird  die  Diagnose  der  Pleuritis  interlobaris  sichern. 

Der  Verlauf  der  Pleurit.  interlob.  serosa  ist  meist  ein 
kurzer,  günstiger,  oft  nur  von  ca.  5  Tagen ;  in  verschleppten  Fällen 
kann  er  sich  allerdings  auch  über  mehrere  Wochen  hinziehen. 
Erst  verschwindet  das  Exsudat,  die  „rheumatischen^  Beschwerden 
dauern  oft  noch  bis  zu  einigen  Wochen,  allerdings  in  verminderter 
Intensität  an.  Es  ist  derselbe  Verlauf  wie  bei  der  Influenza- 
Pericarditis.    Völlige  Heilung  habe  ich  stets  eintreten  sehen. 

Die  Prognose  der  Pleurit.  interlob.  serosa  ist  also  eine 
absolut  günstige. 

Die  Behandlung  bestand  normalerweise  in  Bettruhe,  feuchten 
Packungen  und  der  Anwendung  der  jeweils  angezeigten  homöo- 
pathischen Arzneimittel.  Im  speziellen  möchte  ich  hierzu  bemerken, 
dass  in  manchen,  natürlich  nur  in  nicht  akuten  Fällen  sowohl 
Bettruhe,  als  auch  alle  äusseren  Massn^men  bei  Seite  gelassen 
wurden,  so  dass  die  Wirksamkeit  der  arzneilichen  Therapie  ausser 
Frage  steht  Bettruhe  lasse  ich  nur  so  lange  einhalten,  als  heftige 
Schmerzen  oder  das  Exsudat  andauern,  sowie  diese  beiden  ver- 
schwunden sind,  lasse  ich  nach  und  nach  wieder  aufstehen.  Die 
feuchten,  lauwarmen  Packungen  lasse  ich  meist  morgens  und  gegen 
Abend  als  Bumpfwickel  auf  1—1^/9—2  Stunden  je  nach  dem 
Eräftezustand  des  Patienten  anlegen;  bei  heftigen  Schmerzen  lasse 
ich  heisse  Cataplasmen  aus  weichgekochten  und  zerquetschten 
Kartoffeln  oder  Leinsamenmehlbrei  auflegen,  doch  nicht  in  die 
Nähe  des  Herzens,  da  dieses  durch  solche  Anwendung  oft  zu  sehr 
aufgeregt  oder  geschwächt  wird. 

Entsprechend  den  sehr  verschiedenartigen  Erankheitsbildern 
in  den  einzelnen  Fällen  waren  auch  die  angezeigten  Arzneimittel 
sehr  verschiedene.  Ich  richte  mich  bei  der  Mittelwahl  —  wie 
bekannt  —  wenn  irgend  möglich  nach  dem  Ergebnis  der  Unter- 
suchung auf  die  Weiheschen  Schmerzpunkte  und  musste  danach 
meist  noch  verschiedene  Mittel  zusammengeben.  Doch  kann  ich 
als  besonders  häufig  angezeigte  Arzneimittel  folgende  bezeichnen: 
bei  den  schmerzhafteren  Fällen  Bryonia,  Bhus  tox.,  auch  Adonis 
Yernalis  (wenn  die  Hauptschmerzen  in  der  Herzgegend  waren),  Jod, 
Spigelia,  Senega,  Acid.  nitric,  in  torpiden  Fällen  Thuja,  Silicea. 
Die  Wiederholung  der  Oabe  richtete  sich  im  allgemeinen  in  geradem 
Verhältnis  nach  der  Heftigkeit  der  Symptome;  die  Verdünnungs- 
stufe erstreckte  sich  von  der  3.  D.  bis  zur  1000.  C.    Fanden  sich 
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keine  Weiheschen  Schmerzpunkte,  so  wandte  ich  entsprechende 
isopatbische  Mittel  wie  Tnberkulini  Psorini  Sjphilin,  Medorrhin, 
Gonorrhöin  mit  gatem  Erfolge  an. 

Znm  SchluBS  möchte  ich  einige  Krankengeschichten  anfSgen, 
um  meinen  Anschauungen  auch  einen  greifbaren  Hintergrond  n 


A.  B.y  Lackier,  29  J.,  der  firfiher  schon  das  hitsige  Glieder- 
weh, Magen-  und  Darmkatarrh  und  Pericarditis  hatte,  kam  bm 
7.  3.  04,  nachdem  er  schon  mehrere  Wochen  wegen  «Rhemnatia- 
mus^  krank  gesetzt  und  ohne  Bettruhe  behandelt  war,  in  die 
Sprechstunde  mit  Klagen  über  Stechen  1.  h.  u.,  wenig  Haaleo, 
wenig  Auswurf,  Schweratmigkeit|  Herzklopfen;  Appetit  gut.  Diag- 
nose: Pleurit.  interlob.  sin.  4querfingerbreit  Ord.:  Kali  carb. 
-f-  Adonis  vorn.  -{~  ^^^  ^^-^  ^^^  ^Sl-  j®  ^  Tropfen,  3  Tage 
einnehmen,  1  Tag  aussetzen;  14  Tage  Bettruhe,  wihrenddem 
morgens  und  abends  einen  lauwarmen  Bumpfwickel  von  l^/t  Std. 
Dauer, 

Am  24t.  3.  04  war  Stechen,  Husten  und  Auswurf  Caat  weg, 
Herzklopfen  ganz  weg;  Atmung  viel  leichter.  Pleurit  interlob. 
nicht  mehr  nachzuweisen;  in  4  Tagen  wird  er  seine  Arbeit  wieder 
aufnehmen. 

Frl.  H.  0.,  22  J.,  sehr  nervös  veranlagt,  die  schon  mehibch 
Pericarditis  und  Pleuritis  interlob.  überstanden  hat,  erkrankte 
anfangs  März  d.  J.  an  Brennen  im  Rücken  und  auf  der  Brost» 
Atemnot,  hat  keinen  Appetit,  bald  Durchfall  bald  Verstopfung, 
magert  ab,  hat  deshalb  grosse  Angst  vor  Schwindsucht;  oft  Stechen 
beim  Urinieren;  im  Urin  immer  Satz,  kalt  am  ganzen  Körper,  wird 
nimmer  warm;  Periode  gut.  Diagnose:  Pleurit.  interlob.  sin.  el 
dextr.  sup.  et  inf.  Ord.  am  1.  3.  04.  Da  keine  Weikeachen 
Schmerzpunkte  schmerzhaft  gefunden  werden  und  der  Vater  SyphSis 
und  Gonorrhoe  überstanden  hatte,  Medorrhin  (Heath)  500.C.  1  QtJbt 
und  einige  Scheinpulver,  welche  Verordnung  im  vorigen  Sommer 
ähnliche  Beschwerden  bei  Pericarditis  rasch  beseitigt  hatte.  Pat 
ging  aus,  da  sie  einen  Lehrkursus  nicht  versäumen  wollte.  Bei 
einer  zweiten  Untersuchung,  am  12.  3.  04,  die  wegen  Erkältung 
durch  kaltes  Bier  und  vermehrte  Anstrengung  bei  Wohnungs- 
wechsel nötig  wurde,  fand  sich  nur  noch  eine  leichte  Pleurit 
interlob.  sin.,  über  Schmerzen  wurde  nur  noch  rechts  geklagt;  diese 
und  der  neu  aufgetretene  Durchfall  mit  Schleim  und  Blat  ging 
auf  Acid.   nitric.  -{~  Arsenic.   alb.  -f~  Oleander  -f-  Plamb.   met 


Peritritis  interlobaris.  343 

+  IgQ«  ^0.1  Pttlrer  in  4  EBslöffeln  Wasser  aufgelSst  und 
davon  morgens  und  abends  je  1  Esslöffel  2  Tage  lang  genommen, 
rasch  weg. 

Frl.  M.  W«,  23  J.,  berichtet  am  11. 1.  04  in  der  Sprechstunde, 
dass  sie  von  Oktober  Ol  bis  Anfang  März  03  wegen  dreier  „Herz- 
anfalle'^   in   der  Zeit  von  2  Tagen  im  Bett  zugebracht  habe;  sie 
habe  sich   danach  besser   gef&hlt  und   sei  durch  Arbeit  (sie  hält 
einem  ledigen  Bruder,  Beamter,  Haus)  wieder  schlechter  geworden: 
besonders  beim  Treppen-  und  Bergsteigen   viel  Herzklopfen  und 
ziemlich    schweratmig,    Schmerzen    im    Rücken  L  u.,    hie    und 
da  Husten,    kein    Auswurf,    besonders    bei    Herzklopfen    Kopf- 
weh  vorne  links,   Schlaf  unruhig,    Schmerzen    im    linken  Arm, 
Dracken  im  Magen,  hie  und  da  brechübel,  Appetit  gut,  Stuhlgang 
trag,  Diagnose:  Pericarditis  mit  massigem  Exsudat  10^3 :  10 V>  cm; 
Pleurit.  interlob.  sin.  et  dextr.  inf.;   Leber  und  Milz  massig  ge- 
schwollen; Colon  descend.  massig  voll.     Ord.:   Bettruhe,   feuchte 
Packungen,   nach  Weihe:    Glon.  +  Anac.  or.  +  ^^i  carb.  + 
Aden.    vern.   +   Lithion    carb.   +   Spong.   -f-  Jod.    +    Stront 
carb.  und  OratioL  15  4  mal  tägl.  je  9  Tropfen,  3  Tage  einnehmen, 
1  Tag  aussetzen.    Am  21.  1.  Ol  waren  die  Beschwerden  ziemlich 
gleich;  Befund:  Pericardiitis  10^:10,  an  valYula  mitral,  und  Herz- 
spitze etwas   blasende  systolische   Geräusche;  Pleuritides  gleich; 
Leber  und  Milz  etwas  abgeschwollen;  Colon  etwas  leerer.    Ord.: 
weiter    Bettruhe,    feuchte    Packungen,    nach  Weihe:    Glon.    -f- 
Anacard.   or.   -I"   Lithion.    carb.   -^  Eyonym.   Eur.   -j-  Mangan, 
ac.  -f~  ^u^*  mosch.   200.C.  je   eiuige  Körnchen  in   9  Esslöffeln 
Wasser  aufgelöst  und  davon  3  Tage  lang  8  mal  tägL  je  1  Esslöffel, 
danach  2  Tage  aussetzen.  Am  26. 1.  04.   Befinden  besser.  Befund: 
Pericarditis  und  Pleuritides  weg,  an  der  Herzspitze  wenig  systol. 
Geräusch;  Ord.:  allmähliches  Aufstehen,  keine  Packungen  mehr; 
nach  Weihe:   Thuja  occ.  1000. G.  einige  Körnchen  in  4  Esslöffehi 
Wasser  und  davon  2  Tage  lang  2  mal  täglich  je  1  Esslöffel.    Am 
2.  2.  04.    Befinden  im  allgemeinen  ordentlich;  hie  und  da  noch 
Stechen  unter  beiden  BrQsten,  noch  öfters  Herzklopfen.    Befund  ^ 
Herz  und  Lunge  gut.    Ord.:  nach  Weihe  war  noch  Thuja  indiziert, 
deshalb  Scheinarznei  auf  4  Wochen.  Befand  sich  später  nach  Mit« 
teilungen  der  hier  wohnenden  Schwägerin  ganz  wohl  und  leistungs- 
fähig. 

Frl.  E.  N.,  18  J.,  Stütze  der  Hausfrau,  stellt  sich  am  3.  9.  0' 
zum  ersten  Male  in  der  Sprechstunde  vor;  sie  klagt  seit  FrDl^^" 
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aber  zunehmende  Schweratmigkeit  and  Herzklopfen^  Bteken- 
Bctamerzen,  besonders  rechtSi  seit  Mai  mit  Hasten  and  gelbea 
Auswurf,  besonders  morgens,  Appetit  wechselnd,  Durst  mSssig,  oft 
Kopfweh  hinten  herauf  nach  vorne  seitlich,  besonders  rechts, 
drückend;  Schlaf  oft  schlecht;  ist  aufgeregt;  Periode  blieb  D&ck 
Übersiedlung  hierher  einige  Zeit  aus,  die  letzten  Male  aUe  drei 
Wochen,  2—3  Tage  lang,  mit  massigem  Blutverlust,  vorher  Bttcken- 
schmerzen. 

Befund:  Pleuritis   interlob.  dextn   sup.  et  inf.;  Pericarditis 
mit  beträchtlichem  Exsudat;   ziemliche  Anschwellung  von  Leiber 
und    Milz;    Ascites   bis   1  qaerfingerbreit  unterhalb  des  Nabeh, 
mehrfache  Ekchjmosen  am  Bauch  und  an  den  Beinen.    Ord.:  Dt 
Pat   ihre  Stelle  noch   weiter  versehen  will,  fallen  Bettruhe  md 
Packungen   weg;  nach  Weihe:   Acid.  nitric.  und  Kali  bichromc 
und  Jacarand.  Gar.  15.  (gemischt)  15  Tropfen  in  V«  Ltr.  Wasser 
und   davon   Sstflndl.    1  Schluck,   2  Tage  einnehmen,  1  Tag  aiu- 
setzen.     Am  7.  9.  08  Beschwerden   und   Befund    an  Herz  anl 
Rippenfell  gleich,  nur  Ascites  weg  und  Leber  und  Milz  wenig  abge- 
schwollen; Urin  enthält  Spuren  von  Eiweiss;   Ord.  id.;  soll  nach 
Hause   und  liegen  und  Packungen  machen.    Der   Hausarzt  der 
Familie,  in  der  sie  in  Stellung  ist,  will  sie  in  eine  LongenheilstUte 
schicken    wegen    Lungenspitzenkatarrh,   da  sie   so   unbestimmtes 
Atmen   hat.     Am   12.  9.  03   stellt  sie  sich  wesentlich  gebessert 
wieder  vor;   auch  der  Befund   ist  wesentlich  besser:  Pleoritides 
weg,  Lunge  tadellos,  Ekchymosen  weg,  Leber  und  Milz  nur  woug 
geschwollen,   im  Pericard.  geringes  Exsudat     Ich  verordnete  ihr 
noch  10  Tage  Bettruhe,  danach  allm&hliches  Aufstehen  und  nach 
Weihe:   Silic.  +  Crataeg.  ox.]  +  Stroph.  h.  +  Calcar.  carb.  + 
Ign.   -(-    Sep.   -{~  Phosph.  -|-  Aar.  met.   -{~  ^^   bichrom.  10, 
2mal  tägL  je  9  Tropfen,   8  Tage  einnehmen,  2  Tage  aussetzen. 
Am  8.  2.  04  wurde  ich  wegen  Bückfalles  brieflich  konsultiert  oad 
am   10.  5.  04   stellte   sie  sich  selbst  wieder  vor;   die  Müdigkeit, 
Schweratmigkeit  und  Kopfschmerzen   bestanden  noch;  Erbrechen 
kam  selten;   die  Untersuchung   ergab  massige   Pericarditis,  ge- 
ringen Ascites,  auch  hatte  sie  gelbgr&neen  Ausfluss.    Den  Erfolg 
der  damaligen  Ordination  habe  ich  bis  jetzt  nicht  erfahren. 

Ich  hätte  gerne  die  Kasuistik  noch  um  einige  Fälle  vermehrt, 

namentlich  solche   ohne   gleichzeitiges  Bestehen  von  Pericarditis, 

\t^  ich  konnte  sie  bei   der  geringen  freien  Zeit,  die  mir  sor 

auTlgung  stand,   nicht  heraussuchen.    Speziell  einen  Fall  bitte 
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ich  hier  der  Mitteilung  wert  gehalten;  er  betrifft  ein  Dienst- 
mädchen, das  schon  einmal  in  der  Lungenheilstätte  Balingen  ein 
halbes  Jahr  war,  trotz  Liegekur  nur  mit  ganz  geringem  Erfolg; 
von  da  kam  sie  sehr  deprimiert  zu  mir.  Bei  der  Untersuchung 
fand  ich  meiner  Erinnerung  nach  —  sämtliche  Pleuritides  inter- 
lobar.  mit  beträchtlichem  Exsudat  und  allerdings  suspekten  Er- 
scheinungen an  beiden  Lungenspitzen;  aber  nach  ca.  6  Wochen 
war  alles  gut. 

Wenn  man  solche  Fälle  öfters  zu  sehen  Gelegenheit  hat,  so 
ist  es  jedes  Mal  ein  erneuter  Ansporn,  neben  allen  anderen  Mass- 
nahmen, wie  Aufnahme  der  Anamnese^  Befragen  über  die  subjek- 
tiven Symptome,  auch  einen  möglichst  genauen  objektiven  Befund 
zu  erheben,  was  den  Patienten  oft  unnötige  Angst  und  unnötig 
langes  Herumliegen  erspart,  oder  andererseits,  wenn  die  Sache 
mehr  für  rheumatisch  gehalten  wird,  den  sicheren  Anhaltspunkt 
dafür  gibt,  die  Patienten  bei  Zeiten  der  angezeigten  Bettruhe 
zuzuführen  und  sie  vor  eingreifenderen  Prozeduren,  wie  Dampf- 
bädern und  Massage  zu  bewahren.  Dann  hat  der  Arzt  und  zwar 
speziell  der  homöopathische  die  Genugtuung,  dies  erreicht  zu 
haben  durch  strenge  Befolgung  der  Regel  unseres  Altmeisters 
Hahnemann,  bei  jedem  Krankheitsfall  alle  der  Erkenntnis 
zugänglichen  Krankheitserscheinungen  festzustellen  und 
sich  in  der  Behandlung  des  Kranken  nur  von  der  Totalität  der 
Symptome  leiten  zu  lassen. 


Die  Homöopathie  iu  geburtshilflichen 
Zufällen. 

Von  C.  E.  Flgcher-M.-D. 


Fär  die  Zwecke  dieser  Zeitschrift  teile  ich  hier  einige  grund- 
legende Leitsätze  mit: 

1.  Wo   sich   auch   immer  etwas  Pathologisches  vorfindet, 
handelt  es  sich  nie  um  einen  Zufall. 

2.  Pathologische  Zustände  werden  oft  nicht  erkannt. 

3.  Die  meisten  geburtshilflichen  Zufälle  beruhen  auf  patho- 
logischen Veränderungen. 


346  Zeitaehrift  des  Berliner  VereineB  homSopftthiieher  Aeatei 

4.  Bei  kritischen  Zufällen  in  der  Geburtshilfe  entsieht  sich 
oft  die  Erkenntnis  der  ätiologischen  Momente. 

5.  Die  Homöopathiei  in  ihrer  reinen  einfachen  Form,  ist 
die  beste  Waffe  zur  Bekämpfung  der  sichtbaren  und  un- 
sichtbaren Feinde. 

Während  der  ungefähr  zwanzig  Jahre  meiner  ärztlichen  Tätig- 
keit war  ich  immer  in  der  Lage,  auf  alle  andern  Batschläge  ausser 
auf  die  meiner  Bücher  verzichten  zu  können.  Während  dieser 
Zeit  hatte  ich  eine  «Glientele^,  welche  mir  besonderes  Vertrauen 
fQr  die  Fragen  der  Vater-  und  Mutterschaft  entgegenbrachte. 
Infolgedessen  bekam  ich  eine  recht  ansehnliche  geburtshilfliche 
Praxis,  welche  ein  Gegenstand  tieferen  Studiums  f&r  mich  wurde, 
um  so  mehr,  als  ich  einzig  und  allein  sie  Yersehen  musste.  Ea 
handelte  sich  darum,  entweder  erfolgreich  zu  sein  oder  den  Vor- 
urteilen oder  dem  beruflichen  Ausschlüsse,  wie  sie  f&r  jene  Gegend 
charakteristisch  war,  zum  Opfer  zu  fallen.  Ohne  andere  Kenntnisse 
und  ohne  von  dem  „Liberalismus*^  der  alten  Schulpraxis  angesteckt 
zu  sein,  vertiefte  ich  mich  in  die  Homöopathie  und  machte  die 
Erfahrung,  dass  ich  mich  auf  sie  verlassen  konnte  und  sie  wurde 
mein  Gibraltar.  Ich  bin  der  Überzeugung,  dass  sie  den  Anforde- 
rungen der  Geburtshilfe  bei  irgend  welchen  Zufällen  oder  Not- 
fällen, welche  keine  mechanischen  Eingriffe  erfordern,  genügt.  Sie 
ist  meinen  Patienten  eine  Hilfe  in  der  äussersten  Not  gewesen 
und  hat  mich  noch  nie  im  Stiche  gelassen.  Sie  ist  eine  Religion 
geworden,  welche  weder  ein  heterodoxer  Glaube  erschüttern,  noch 
Spott  oder  Hohn  verdrängen  kann.  Was  ich  davon  weiss,  glaube  ich. 

Verschiedene  gebnrtBUlfliehe  ZnfUIe. 

Damit  die  Homöopathie  so  recht  ihre  Wirksamkeit  bei  geburts- 
hilflichen Zuständen  entfalten  kann,  sollte  die  Patientin  ihrer  Für- 
sorge schon  vom  Augenblick  der  Konzeption  an  teilhaftig  werden, 
ja  schon  früher;  letzteres  wesentlich  zur  Besserung  ihrer  Konsti- 
tution, zur  Bekämpfung  etwaiger  Dispositionen  zu  unglücklichen 
Zufällen  oder  andern  schädlichen  Einflüssen,  welche  bei  der  Geburt 
hindernd  einwirken  können.  Es  öffnet  und  ebnet  den  Weg  nichts  so 
gut  wie  das  Simillimum,  bei  geschickter  Auswahl  nnd  verständiger 
Anwendung. 

Aber,  unglücklicherweise,  kommt  es  nicht  oft  vor,  geschwttfs 
denn  immer,  dass  der  Geburtshelfer  in  Amerika  seine  Patientin 
beobachten  kann   bis   zum  Beginn   der  Wehen,   so  dass    er   sein 
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Bestes  tun  muss  in  den  Umständen  nnd  Verhältnissen,  in  welchen 
er  sie  vorfindet.  Die  Zeit  gestattet  es  nicht,  die  Hilfsmittel,  welche 
während  der  Schwangerschaft  in  Anwendung  kommen,  zum 
ITutzen  und  Vorteil  der  Patientin  am  Ende  der  Schwanger- 
schaft zu  betrachten;  heute  Abend  sollen  nur  die  wichtigsten 
typischen  Zufälle  erörtert  werden. 

Dystokie. 

Ffir  praktische  Zwecke  können  alle  ungewöhnlich  schmerz- 
haften oder  schwierigen  Zustände  bei  der  Geburt  als  Dystokie 
bezeichnet  werden,  ein  berechtigtes  I^eld  für  einen  medikamentösen 
Eingriff.  Ein  rigides  Os  kann  der  Gebärenden  ebensoviel  Mfthe 
und  Schmerzen  bereiten,  wie  eine  Beckenanomalie;  der  rigideste 
und  unnachgiebigste  Muttermund  kann  aber  unter  homöopathischer 
Behandlung  zur  Erweiterung  kommen. 

Jeder  Landarzt  und  viele  in  der  Stadt  kennen  die  Wirksamkeit 
der  Cimicifuga,  wie  sie  dieser  Rigidität  vorbeugt  und  den  Weg  Ar 
die  Entfaltung  der  Wehen  bahnt.  Kommt  die  Frau  eine  oder  zwei 
Wochen  vorher  in  Behandlung,  so  ist  es  zweckmässig,  bei  geeig- 
neten Fällen,  —  Frauen  mit  dunkler  Gesichtsfarbe,  mit  starrer 
Faser  und  rheumatischer  Diathese,  vrelche  mit  grosser  Wahr- 
scheinlichkeit in  der  Eröffnungsperiode  starke  Schmerzen  haben 
v?erden,— die  2.  Dezimalpotenz  zu  geben,  morgens  und  abends,  oder 
häufiger,  aber  nicht  bis  zur  Erregung  frühzeitiger  Wehen;  sobald 
die  Wehen  eingesetzt  haben,  ist  es  gut,  sie  viertelstündlich  zu 
geben,  bis  die  Erweiterung  fortgeschritten  ist.  Ich  habe  nie  einen 
Midserfolg  beim  Gebrauche  dieser  Tiefpotenz  gesehen,  sondern  stets 
sehr  wohltätige  Wirkungen.  Kürzlich  habe  ich  die  Tausendste 
gegeben,  mit  demselben  guten  Erfolg;  habe  aber  nicht  genügende 
Fälle,  welche  ebenso  beweiskräftig  wären,  wie  die  Tie^otenzen. 
Früher  gab  ich  einige  Tropfen  der  Tinktur,  sah  aber  dabei  Neben- 
wirkungen und  gab  diese  Anwendungsweise  auf. 

Der  Sitz  der  Primärwirkung  der  Actaea  racemosa  in  Bezug 
auf  die  Muskulatur  des  Uterus  ist  die  Bingfaserschicht,  besonders 
diejenige  des  untern  Segments  und  der  Cervix;  dieselbe  erfolgt 
dank  ihrer  besonderen  Beziehung  zu  den  nervösen  Centren  dieser 
Gewebe.  Cimicifuga  ist  ein  Freund,  auf  welchen  man  sich  völlig 
verlassen  kann  bei  den  Zufällen  eines  unnachgiebigen  Mutter- 
mundes, wo  sie  angezeigt  ist  Ich  würde  sie  niemals  der  Pulsa- 
tilla-  oder  Belladonna-Patientin  geben;  aber  bei  »Cohosch*-Frauen 
sucht  sie  ihres  gleichen  in  jeder  Schule  oder  Praxis. 
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Gaulophyllum: 

Gimicifiiga'B  Doppelgänger,  der  blaue  «Cohosch^,  ist  eine 
andere  Pflanze,  welche  bei  Dystokie  nicht  vergessen  werden  darf. 
Die  Patientin  ist  ebenfalls  rheumatiscb,  ja  aasgesprochener  als  die 
Fälle,  welche  die  Cimicifuga  erfordern.  Sie  ist  reizbarer,  ihre 
Schmerzen  sind  akuter,  sie  ist  heftiger  in  ihren  AusdrQcken,  sie 
hat  stärkere  Wehen,  ihre  Schmerzen  sind  sehr  krampfhafter  Natur, 
ähneln  mehr  der  Kolik  und  sitzen  weniger  in  der  Lendenregion. 

Cimicifuga  hat  heftige  Wangenschmerzen,  den  charakteristiBchen 
Cervicalreflex,  während  der  Caulophyllumschmerz  mehr  frontal  isti 
gerade  oberhalb  der  Pubes,  und  ist  heftig,  krampfhaft  und  schneidend. 
Ich  verwende  es  ebenfalls  in  Tiefpotenzen,  aber  selten  anter  der 
sechsten. 

Pulsatilla:  Guernsey's  Behauptung,  dass  Pulsatilla  bei 
verzögerter  Wehentätigkeit  nützlich  ist,  dadurch,  dass  sie  die  Lage 
des  Fötus  ändert,  ist  bespöttelt  worden.  Ich  weiss  nicht,  ob  er 
der  Meinung  war,  dass  sie  den  Fötus  vollständig  umdrehen  sollte. 
In  diesem  Falle  würde  ich  seine  Behauptung  cum  grano  salis 
nehmen.  Aber  dass  sie  oft  die  Lage  der  vorliegenden  Teile  ändern 
wird,  durch  ihren  Einfluss  auf  den  uterinen  Plexus,  ist  ausser 
Zweifel.  Sie  scheint  eine  besondere  Beziehung  zu  den  schrägen 
Fasern  der  Muskulatur  zu  haben,  durch  deren  Tätigkeit  der  Kopf 
korkzieherartig  gedreht  und  umgewendet  wird,  bis  er  eine  bessere 
Entwickelung  gestattet. 

Sie  bietet  weder  Ersatz  für  die  Zange  bei  falscher  Ein- 
stellung oder  bei  Kompression,  noch  wird  sie  unfehlbar  die  richtige 
Einstellung  des  Kopfes  garantieren.  Doch  kam  ich  in  vielen 
Fällen,  in  welchen  alles  zur  Zange  vorbereitet  war,  dazu,  die 
Wirkung  noch  eine  Zeitlang  abzuwarten  und  ich  bin  so  viele  Male 
von  ihrem  Gebrauche  befriedigt  worden,  dass  ein  zufälliges  gün- 
stiges Zusammenfallen  mit  der  Wehenarbeit  ausgeschlossen  ist 
Sie  ist  wirklich  ein  pflanzlicher  Forceps,  ebenso  wie  Aconit  ein 
pflanzliches  Bistouri  ist. 

Die  Patientin  muss  ein  Pulsatilla weib  sein,  von  heller  Gesichts- 
farbe, nachgebend,  weinerlich,  wegen  der  Beschaffenheit  der  Mus- 
keln nicht  geneigt  zu  Anstrengungen,  zu  denjenigen  gehörend, 
welche  „nicht  können^,  nicht,  wie  Cimicifuga,  Gaulophyllum  and 
Chamomilla  den  guten  Willen  haben,  aber  nicht  tun.  Stets  gebe 
ich  es  hoch,    d.  h.  von  der  Dritten  aufwärts,  jetzt  gewöhnlich  in 
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der  Tausendsten  bei  sehr  zarten  Individuen,  zur  Sechsten  herab- 
steigend bei  kräftigeren  Frauen. 

Derjenige,  welcher  nur  flttchtig  die  Grenzen  des  Landes  der 
Homöopathie  streift,  welches  der  Meister  uns  entdeckt  hat,  weiss 
wenig  von  der  Schönheit  des  Systems  als  Wissenschaft 

Ghamomilla:  In  diesem  Freunde  der  Kinder  haben  wir  ein 
ausgezeichnetes  Mittel  in  einem  besondern  Falle  der  Cerviz- 
Dystokie.  Mädchen  und  Frauen  sind  ja  nur  ausgewachsene  Kinder 
und  Ghamomilla's  Wirkungssphäre  wird  nicht  durch  Monate 
abgegrenzt.  Bei  unnachgiebiger  Cervix,  wenn  eine  Patientin 
äusserst  reizbar  und  verzweifelt  und  der  Meinung  ist,  sie  könne 
keinen  andern  Schmerz  ertragen,  bei  heissem  Muttermund,  bei 
ausserordentlicher  Empfindlichkeit  des  Qenitalkanals  ffir  den  Finger, 
kurz  bei  ausgesprochener  allgemeiner  Empfindlichkeit  ist  Ghamo* 
milla  ebenso  ihr  Freund,  wie  derjenige  des  weinenden,  wimmernden, 
zahnenden  Kindes,  das  getragen,  geliebkost  und  verzärtelt  sein 
will  Diese  Symptome  erfordern  Ghamomilla  bei  der  Frau  und 
zwar  in  Hochpotenz.  Wenn  ich  nicht  irre,  so  war  es  der  ver- 
storbene Dr.  Brown,  von  Binghamton,  New -York,  welcher  einst 
am  amerikanischen  homöopathischen  Institute  sagte,  er  habe  nie 
sein  Ghamomilla  nachfüllen  lassen,  sondern  immer  mit  Alkohol- 
Kügelchen  nachgefüllt,  ohne  irgend  eine  Ahnung  von  der  Höhe 
der  Potenz  zu  haben  und  dass,  je  weiter  er  sich  von  der  Original- 
medizin entfernte,  die  Wirkung  um  so  besser  war.  Das  ist  zum 
grossen  Teil  auch  meine  Erfahrung,  obschon  ich  nie  so  weit 
gegangen  bin.  Wer  Ghamomilla  nur  in  Tinktur  oder  Tiefpotenz 
angewendet  hat,  kennt  wenig  von  seiner  heilsamen  Kraft  zum 
Wohle  des  Kranken. 

Ich  gebe  es  immer  in  potenzierter  Form,  selten  unter  der 
200.  und  mit  schönem  Erfolg  in  Fällen  nervöser  Dystokie  des 
Cervix  und  des  Os.  — 

Belladonna:  Die  Tollkirsche  hat  auch  einen  besondern 
Wirkungskreis  bei  dem  Zustande,  von  welchem  wir  sprechen. 

Sie  ist  der  Doppelgänger  der  Ghamomilla. 

Beide  haben  Reizbarkeit,  auffahrendes  Wesen,  Verzweiflung; 
aber  der  Belladonna-Patient  ist  heftiger  und  veränderlicher. 

Der  Ghamonulla- Patient  ist  aufbrausend,  der  Belladonna- 
Patient  bestimmt  und  beharrlich.  Belladonna  hat  ein  stark  ge- 
rötetes Gesicht,  heftigen  Kopfschmerz,  die  Augen  sind  injiziert, 
Mund  und  Bachen  heiss  und  trocken  infolge  der  Anstrengung 
und  der  Verzweiflung.    Sie  hat   starke  Wehen;  dieselben  setzen 
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gewaltsam  ein,  hören  aber  aof,  sobald  sie  begonnen  haben,  gerade 
wenn  sie  ihre  Wirkung  entfalten  sollten. 

Dieses  „Plötzlich  kommen,  plötzlich  gehen''  der  BeUadonna 
ist  missbraacht  und  verallgemeinert  worden;  das  ist  wahr.  Aber 
es  ist  das  Charakteristische  der  Wehen  gleichwohl  und  fahrt  su 
einer  verständigen  Mittelwahl. 

Wie  ChamomiUa  wirkt  die  Tollkirsche  gut  in  mitüeren 
Potenzen.  Ich  gebe  sie  überhaupt  nie  tief.  Ich  bin  überzeugt, 
dass  ich  mit  der  dritten  Verschlimmerungen  hervorgerufen  habe 
und  auch  noch  mit  der  sechsten.  Je  höher,  um  so  beaaeri  ist 
das  Passworty  das  gilt  und  sicher  ist.  Wo  die  Orenae  ist,  das 
mögen  andere  bestinmien;  aber  die  mittlere  Potenx  wird  schneUer 
und  besser  helfen  bei  rigidem  Os,  wenn  der  Fall  der  Belladonna  ent- 
spricht, als  alle  Salben,  womit  der  Gervix  geschmiert  wird. 

Oelsemium:  «Nur  ein  Fiebermittel,  heisst  Gelsemium  ver- 
leumden. Der  Jasmin  ist  einer  der  besten  Gehfllfsn  des  Geburts- 
helfers, welche  er  besitzt.  Es  steht  in  der  Mitte  zwischen  Bella- 
donna und  Cimicifuga,  ebenso  wie  Ferrum  phosph.  zwischen  Aconit 
und  Gelsemium  bei  Fiebern  steht.  Seine  Wirkungssph&re  ist  Er- 
schlaffung und  Erweiterung.  Es  wirkt  erschlaffend  auf  die  Germ 
und  erweiternd  auf  das  Os,  wie  keine  andere  Pflanze,  welche  ich 
gebraucht  habe,  die  Fälle  ausgenommen,  bei  welchen  die  Indi- 
kationen für  ein  anderes  Mittel  ganz  sicher  waren.  Wenn 
ich  nur  einen  Wochenbetthelfer  bitte,  so  wäre  es  weder  Bella- 
donna, noch  Pulsatilla,  noch  Cimicifuga,  noch  ChamomiUa,  sondern 
Gelsemium.  Es  ist  ebenso  die  Abwesenheit  eines  ausgesprochenoi 
Typus,  welche  es  erfordert,  als  irgend  etwas  anderes. 

Der  Rücken  ist  schmerzhaft;  die  Patientin  presst  die  Hand 
des  Geburtshelfers ;  sie  dreht  und  wendet  sich  im  Bett,  als  ob  sie 
sich  anstrengen  mflsste  beim  Eintreten  und  der  Drehung  des 
kindlichen  Kopfes.  Bei  verzögertem  Vorrücken,  wobei  der  Kopf 
die  charakteristischen  korkzieherartigen  Bewegungen  macht,  bei 
seinen  Anstrengungen,  sich  einzustellen,  als  ob  die  Gebärmutter 
bei  ihren  Versuchen  in  dieser  Richtung  mit  Bewusstsein  ausge- 
stattet wäre,  hat  Gelsemium  seinesgleichen  nicht  Achte  auf  ihn 
und  sei  hilfsbereit.  Mehr  als  einmal  ist  seine  Wirkung  so  prompt 
gewesen,  dass  ich  in  meiner  Wachsamkeit  noch  überrascht  worden 
bin.  Ich  gab  es  hoch  und  tief,  mit  scheinbar  demselben  guten 
Erfolge.    Ich  gebe  der  Dreissigsten  jetzt  den  Vorzug,  kann  aber 
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die  zweite  oder  dritte  nicht  preisgeben,  denn  beide  sind  mir  nütz- 
lich gewesen. 

Die  zweite  Wehenperiode: 

In  den  Dystokieen  der  zweiten  Periode  können  wir  nicht  so 
viel  leisten;  innerlich  finden  wir  auch  hier  die  schon  genannten 
Mittel  von  nnlengbarem  Werte  in  passenden  Fällen.  Cimicifuga 
besonders,  deren  Primärwirkung  auf  die  Ringfasern  der  Cervix  und 
des  Os  erwähnt  wurde,  sichert,  in  materiellen  Dosen  gegeben,  in 
der  ersten  und  zweiten  Potenz,  eine  bessere  Fortbewegung  nach 
unten,  verlängert  die  Wehen  und  hilft  bei  der  Austreibung. 

Belladonna's  Wirkung  auf  die  zirkulären  Bandfasern  des  üterus- 
körpers  sichert  gute  Eontraktionen  bei  blühenden  Individuen,  ver- 
mindert die  schreckliche  Kongestion  nach  dem  Kopf  und  Gesicht, 
welche  für  die  Patientin  so  unangenehm  ist  und  verzögernd  wirkt. 
Wäre  sie  nicht  kongestioniert,  so  könnte  sie  besser  mitpressen. 

Ignatia  und  Aconit  helfen,  wenn  das  Gemüt  affiziert  ist,  bei 
Verzweiflung  und  Depression,  das  erstere  hauptsächlich  zur  Lin- 
derung der  Nervosität,  wenn  |sie  hysterischer  Natur  ist,  das  letztere 
bei  Todesfurcht,  welche  viele  geburtshilfliche  Patientinnen  aufregt. 

Keine  homöopathische  Medizin  kann  die  Zange  ersetzen,  wenn 
dieselbe  notwendig  wird,  noch  kann  sie  die  Indikationsstellung  der 
Sectio  cäsarea  und  der  Symphyseotomie  aus  dem  Wege  räumen, 
wenn  letztere  allein  lebensrettend  sind.  Aber  je  mehr  Fälle  ich 
habe  und  je  genauer  ich  beobachte,  um  so  überzeugter  bin  ich, 
dass  die  Gebärende  in  der  Homöopathie  einen  wirksamen  Helfer 
in  der  Not  hat  und  dass  man  von  einem  mechanischen  Eingriff 
oft  Abstand  nehmen  könnte,  wenn  man  dem  Widerstand  zentral 
und  nicht  peripher  begegnen  würde. 

Blutnngen  während  der  Wehen: 

Blutungen  bei  herannahenden,  bei  Beginn  oder  während  der 
Wehen  rühren  mit  so  grosser  Wahrscheinlichkeit  von  Placenta 
prävia  her,  dass  der  Geburtshelfer  unmöglich  der  Möglichkeit  sich 
verschliessen  und  blindlings  auf  seine  Medikamente  vertrauen  kann. 
Immerhin  gibt  es  Hämorrhagieen  infolge  von  Dilatation,  von  par- 
tieller Insertion  der  Placenta  und  infolge  von  UnßUlen,  Fall,  Zank, 
etc.,  wo  die  Homöopathie  vollständig  genügt  und  eine  Erretterin 
ist.  Es  ist  bereits  festgestellt  worden,  dass  die  meisten  geburts- 
hilflichen Zufälle  auf  pathologischen  Zuständen  beruhen,  welche 
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entdeckbar  oder  nicht  zu  entdecken  sind.  Dies  gilt  besonders  flr 
geburtshilfliche  Blutungen.  Bei  heftigen  Blutungen  bei  Begiim  der 
Wehen  oder  noch  früher  denke  man  an  die  Placenta!  Aber  oft 
Hchliesst  die  sorgfältigste  und  genaueste  Untersuchung  ihr  Vor- 
handensein in  dem  Ceryix  aus  und  doch  verliert  die  PaüentiB  mit 
jeder  Wehe  Blut.  Sabina  macht  die  Tamponade  unnötig.  Da 
fehlt's  irgendwo  bei  der  Patientin  selbst,  ohne  dass  wir  es  whem^ 
fahlen  oder  lokalisieren  können,  und  doch  blutet  sie  weg^i  dieses 
„Etwas**.  Sie  braucht  ein  Heilmittel  Atonie  des  Uterus  kam 
lokale  Blutung  veranlassen,  ebenso  wie  eine  innere  Blutung  und 
diese  Atonie  hat  ihre  Ursache  in  einem  Konstitutionsfehler,  welchem 
das  SimiUimum  entsprechen  muss;  aber  diese  Ursache  kennen  wir 
nicht  Die  Wehen  sind  zu  stark  oder  haben  zu  lange  gedauert 
oder  die  Einstellung  ist  falsch  gewesen.  Aber  warum  diese  Ab- 
weichung vom  Normalen?  Hat  das  Nervensystem  der  Patientin 
oder  ihr  Allgemeinzustand  damit  nichts  za  tun? 

Hier  ist  die  Schwierigkeit!  Und  gerade,  weil  wir  das  Similli- 
mom  vernachlässigen,  haben  wir  Mühe. 

Eine  Tamponade  sei  notwendig.  Heisses  Wasser  ist  fftr 
den  Uterus  ein  ausgezeichnetes  Beizmittel  und  regt  die  Kon- 
traktionen an. 

Eine  frühzeitige  Erweiterung  ist  wünschenswert,  damit  der 
Kopf  tiefer  trete  und  so  als  Pflock  wirke. 

Zuletzt  wird  aber  doch  das  der  Patientin  und  ihren  Symp- 
tomen entsprechendste  Mittel  wirksam  sein  in  der  Zeit,  während 
welcher  wir  tätig  sind  und  wird  da  helfen,  wo  es  uns  ohne  dasselbe 
misslungen  wäre. 

Ergotin  ist  der  ständige  Begleiter  manchen  GeburtsheUerSi 
zum  Schaden  seiner  Patientin  und  zu  seinem  eigenen  Verdnus. 
In  materiellen  Dosen  gegeben  kontrahiert  es  den  Uterus;  es  ver- 
schliesst  aber  auch  die  Öffnungen  manch  eines  blutenden  und  mit 
Goagulis  gef&Uten  Gefässes,  welche  sodann  in  die  Blutbahn  ge- 
langen mit  konsekutiven  Thromben,  Phlebitiden  und  Abszessen. 
Es  verursacht  ferner  sanduhrförmige  Kontraktion  und  hält  so  Blut- 
koagula  und  Oerinnsel  in  dem  obern  Abschnitt  zurfick,  Infektion 
und  Mutlosigkeit  veranlassend.  Sabina  leistet  ebensoviel  wie  Ergotin 
und  sie  wirkt  sicher.  Nie  habe  ich  in  meiner  Praxis  Tetanus  uteri 
seiner  Anwendung  folgen  sehen,  indessen  ich  mit  Ergotin  ein« 
Anzahl  unbefriedigender  Erfolge  hatte« 
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Bei  Sabina  Btrömt  das  Blut,  heiss,  hellrot,  arteriell,  gussweiBe; 
seine  AnwenduDg  beschr&nkt  sich  nicht  auf  Abortus,  wie  zu  viele 
behaupten,  sondern  beherrscht  das  ganze  Gebiet  der  Geburtshilfe. 
Ich  gebe  es  tief,  meistens  in  der  Dritten. 

Bei  Atonie  post  partum  ist  es  ein  wertvolles  Mittel.  Gieb, 
während  du  den  Uterus  von  Coagulis  reinigst,  was  natfirlich  ist, 
während  du  ihn  durch  Reiben  zur  Kontraktion  bringst,  dieselbe 
anregst  mit  heissen  Ausspülungen,  oder^wende  Eis  an,  wenn  du 
lieber  willst,  obschon  ich  es  nicht  tue,  während  du  alles  dies  tust, 
gieb  Sabina  alle  paar  Minuten  in  Wasser  und  du  wirst  sehen,  wie 
bald  die  Patientin  reagieren  wird. 

Ipecacuanha:  In  diesem  einfachen  und  nicht  sehr  ästhe- 
tischen Mittel  haben  wir  ein  wertvolles  Blutungsmittel.  Übelkeit  und 
Erbrechen  gelten  für  ihre  besondere  Wirkungssphäre;  dasselbe 
erfolgt  infolge  seiner  Wirkung  auf  die  Magen-,  und  Leberzentren 
des  Plexus  Solaris,  indem  es  auf  die  Verdauungsorgane  erschlaffend 
v?irkt.  Der  Uterus  wird  von  dem  abdominellen  Zentrum  aus  ver- 
sorgt und  er  erschlafft  aus  demselben  Grunde  wie  der  Magen. 
Ohne  ein  greifbares,  pathologisches  Moment  stellt  sich  Atonie  ein 
mit  nachfolgender  heftiger,  dunkelroter  Blutung;  Patientin  wird 
blass;  ihr  Gesicht  bedeckt  sich  mit  klebrigem  Schweiss;  sie  wird 
deprimiert,  ihre  Glieder  werden  kühl  und  feucht,  der  Puls  wird 
schwach  and  beschleunigt;  sie  seufzt  und  empfindet  Übelkeit  und 
ist  schwach  zum  Ohnmäcbtigwerden.  Sie  ist  ein  Bild  der  Er- 
schlaffung und  eine  Erisis  ist  drohend.  In  diesem  Falle  wird 
Ipecac.  sowohl  Ergotinum,  wie  Sabina  übertreffen.  Wie  es  wirkt, 
v^eiss  vielleicht  die  Vorsehung.  Auf  eine  feine  Weise  wirkt  es 
auf  den  Plexus  solaris;  das  nervöse  Zentrum  des  Uterus  wird 
erregt;  es  erfolgen  Eontraktionen,  und  die  Hämorrhagie  ist  gestillt. 

Die  uterinen  Gefässe  haben  ihren  Inhalt  entleert  ohne  An- 
strengung  und  nicht  sprungweise;  das  Blut  ist  wie  durch  seine 
eigene  Schwere  herausgekommen.  Ich  gebe  es  selten  unter  der 
Dreissigsten,  sah  jedoch  mit  tieferen  Potenzen  guten  Erfolg  bei 
weniger  vorgerückten  Fällen. 

Acidum  nitricum  und  Phosphor:  Acid.  nitric.  und  Phosph. 
gehören  beide  zu  den  besten  Mitteln  unserer  Materia  medica  bei 
Blutungen;  doch  denkt  man  wenig  an  dieselben  in  der  Geburtshilfe. 
Die  Individualität  ist  der^Schlüssel  zu  ihrer  Anwendung.  Wir  alle 
kennen  den  magern,  schlanken,  schläfrigen,  vorwärtsgebeugten,  mit 
Sommersprossen  versehenen  Phosphor-Patienten;  aber  wir  vergessen 
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den  heftigen;  reizbaren  und  wütenden,  geröteten  Acid.  nitricam- 
Patienten.  Sie  hat  Acne,  rote  Pnsteln  nnd  dankelrote  Flecke,  b 
bezng  auf  das  Gemat  und  physisch  ist  sie  heftig.  Die  Phosphor- 
Patientin  ist  ebenso  schlaff  wie  die  Ipeca-Patientin;  aber  sie  ist 
ruhiger,  ihre  Atmung  ist  mehr  stossweise,  sie  macht  tiefe  Atem- 
zfige,  wie  beim  Seufzen,  und  ihr  Anus  ist  schlaff. 

Die  Acid.  nitricum  -  Patientin  wird,  wenn  sie  Hämorrhagieea 
hat,  infolge  der  Wehen  reizbar;  ihre  Gewebe  erschlaffen  nicht 
gleich;  ihr  Gesicht  wird  fast  so  rot  wie  das  der  Belladonnar 
Patientin.  Das  Blut  ist  heiss,  dunkelrot,  die  Blutung  gassweise; 
sie  wiU  nicht  tun,  was  man  ihr  sagt  und  strengt  sich  an  nnd  ist 
unruhig,  auch  wenn  Erleichterung  eingetreten  ist  Diese  Säure 
ist  mit  Vorteil  gegeben  worden  als  leicht  saures  Getrilnk,  in  titfen 
und  hohen  Gaben.  Ich  gebe  es  hoch  mit  Vorteil,  bin  aber  nicht 
in  der  Lage,  die  zweckmässige  Dosis  anzugeben. 

Früher  gab  ich  Phosphor  in  der  zwölften;  jetzt  gebe  ich  ei 
höher  und  je  höber,  um  so  lieber  habe  ich  es. 

Andere  Blutungsmittel:  Seeale  und  Sabina  an  Stelle  Toa 
Ergotinum;  Millefolium  in  passenden  Fällen;  Hamamelis,  China^ 
Grocus,  die  Schlangengifte,  Sepia  und  Ferrum  phosphoricum,  ausser- 
dem die  bereits  angegebenen  Mittel  werden  dem  Arzt  in  seiner 
Angst  Erleichterung  bringen  upd  seine  Patientin  retten,  wenn  er 
ihre  Wirkungssphäre  kennt  und  ihre  Anwendung  yersteht. 

Das  Geheimnis  der  ganzen  Sache  liegt  darin,  dass  man  seine 
Patientin  kennt. 

Der  Geburtshelfer  sollte  mit  seiner  Materia  medica  genügend 
vertraut  sein,  um  seine  Patientinnen  sofort  gruppieren  zu 
können.  Sodann  genfigt  eine  kurze  Prüfung  ihres  Verhaltens  und 
ihrer  subjektiven  Symptome  in  ätiologischer  Beziehung,  um  ihm 
eine  richtige  Anwendung  zu  ermöglichen. 

Die  Potenz  ist  Sache  der  Beobachtung  und  Erfahrung  und 
kommt  erst  in  zweiter  Linie  in  Betracht,  ist  jedoch  in  keiner 
Welse  etwas  Indifferentes  oder  Zufälliges. 

Dasjenige,  was  sich  der  Beobachtung  entzieht,  ist  es,  was 
die  gfinstigen  Bedingungen  zur  Wiiksamkeit  der  HomöopaÜiie  in 
der  Geburtshilfe  schafft.  Die  Polychreste  und  einige  Ton  den 
neueren  Antipsoricis,  so  Psorinum,  Tuberculinum,  die  Gewebesafaee 
und  einige  von  den  neueren  gut  geprfiften  Arzneimitteln  nnd  die 
Diät  korrigieren  die  hereditären  Anlagen,  welche  die  Dystokie  mit 
ihren  unglficklichen  Folgen  veranlassen. 
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Wir  mfissen  uns  die  Ursachen  gegenwärtig  halten. 

Erwäge  und  betrachte  die  Hutchinson'sche  Anlage. 

Es  gibt  keine  Störung  ohne  ätiologisches  Moment. 
Forsche  nach  diesen,  indem  du  dich  erkundigst,  untersuchst, 
deine  Schlussfolgerungen  ziehst  und  so  wirst  du  Herr  der  Situation 
und  deiner  Patientin  werden. 

Auf  keine  andere  Weise  werden  wir  den  Nagel  auf  den  Kopf 
treffen  und  so  unsere  Patientinnen  von  jenen  unbemerkten  Unglücks- 
fällen retten,  von  denen  die  Pathologie  nichts  oder  wenig  weiss, 
weil  Oberhaupt  wenig  zu  sehen  ist. 

Die  Homöopathie  bei  Puerperal-Maiile. 

Einer  der  traurigsten  Zustände,  in  welche  die  kreissende 
Frau  geraten  kann,  ist  die  geistige  Verwirrung.  Handelt  es  sich 
um  genuine  Manie  infolge  von  Intoxikation  oder  ist  dieselbe 
hysterischer  Natur,  so  haben  wir  im  angezeigten  homöopathischen 
Mittel  ein  nicht  zu  verachtendes  Agens. 

In  einem  Falle  neulich,  in  dieser  Stadt,  hatte  die  Patientin 
das  besondere  Bedürfnis,  nachdem  die  erste  maniakalische  Auf- 
regung und  der  Widerstand  gegen  ihre  Umgebung  etwas  gewichen 
war,  zu  singen  und  zwar  besonders  die  „Sankey*Lieder*  und  ihre 
Liieblingskirchenlieder.  Noch  nie  habe  ich  die  „heilige  Stadt^  mit 
mehr  Geftthl  und  mit  mehr  Geschick  wiedergeben  hören.  Es  war 
herrliche  Musik  fast  die  ganze  Zeit,  die  ich  bei  ihr  war.  Zwischen- 
durch bekam  sie  die  heftigsten  TobsuchtsanfäUe;  aber  ein  Lied 
beruhigte  sie  schnell.  Sogar  die  falschen  Töne  meiner  Stimme 
beim  Singen  der  Lieder  aus  meiner  Kindheit  hatten  diese  beruhigende 
"Wirkung,  was  diejenigen  verwundern  wird,  welche  meine  Sing- 
versuche mitangehört  haben.  Tarantula  hat  diese  Liebe  zur  Musik, 
diese  Besserung  von  Musik  und  in  diesem  Falle  half  es  gut. 

Ignatia:  Die  Ignatia-Manie  ist  wilder  hysterischer  Natur 
und  mit  Aufregungen  verbunden.  Kummer  ist  der  Grundton.  Sie 
leidet  an  Gram.  Sie  hat  ihr  „Baby**  verloren  oder  glaubt  es 
wenigstens;  ihre  Mutter  ist  vielleicht  vor  vielen  Jahren  gestorben; 
ihr  Kummer  bricht  wieder  von  neuem  hervor  und  sie  ist  untröst- 
lich. Zu  wiederholten  Malen  habe  ich  diese  von  Kummer  bewirkte 
Manie  bei  der  Kreissenden  gesehen  und  ebenso  oft  hat  Ignatia 
Erleichterung  verschafft. 

Hyoscyamus:  Die  wohlbekannte  Wollfistigkeit  von  Hyoscya- 
mus  findet  ihren  besten  Ausdruck  bei  der  maniakalischen  Frau  im 

28* 
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Wochenbett.  Sie  will  nicht  bedeckt  bleiben,  sondein  will  aicli 
immer  entblSssen,  und  verletzt  sogar  den  Arzt  mit  ihrer  Dnanstftodig- 
keit.  In  der  Praxis  eines  Kollegen,  bei  einem  Falle  mit  anglack- 
lichem  Ausgang  wegen  fortgeschrittener  Toxämie,  wie  ich  sie  noch 
nie  gesehen  habe,  war  die  junge  Frau  so  furchtbar  ppanstladig 
zur  grössten  Verwunderung  ihrer  Umgebung,  wie  und  wo  sie  nur 
solche  Dinge  gelernt  haben  möchte.  Ihren  maniakalischen  AnfUlen 
ging  hysterisches  Gelächter  und  Mienenspiel  voraus,  worauf  sie 
ihren  Körper  auf  unerwartete  Weise  entblösste,  sehr  unanständig 
sprach  und  die  absurdesten  Bewegungen  mit  dem  unteren  Teil 
ihres  Körpers  machte.  Hyoscyamus  war  das  einzige  Mittel,  welches 
in  diesem  besonderen  Falle  eine  Änderung  brachte  and  wenn 
auch  die  Patientin  schwächer  wurde  und  starb,  wurde  sie  doch 
anständig  und  ordentlich. 

Stramonium:  Nirgends  kommt  der  Wert  von  Stnmonittsi 
so  zur  Geltung,  wie  bei  der  puerperalen  Manie.  Ich  habe  die 
Patientin  herumschlagen,  schreien,  fluchen  und  schwören  sehen 
Ober  alle  Begriffe  und  sah  sie  ruhiger  werden  mit  Stramonium. 
Ein  roter  Faden  der  Eifersucht  zieht  sich  durch  das  ganze  Bild. 
Der  Gatte  ist  der  Gegenstand  ihres  Hasses  und  ihrer  Scbimpfirede. 
Ihre  Wut  ist  cyklonischer,  ihre  Anfälle  vulkanischer  Art.  Das 
Delirium  ist  schlimmer  nachts  und  in  diesem  sieht  sie  alle  mög- 
lichen schrecklieben  Dinge.  Seeschlangen,  Ungeheuer,  wilde  Tiere, 
Ungeziefer,  kriechende  und  schleichende  Dinge  machen  die  Pa- 
tientin noch  rasender  als  vorher. 

Aurum:  Aurum  metallicum,  mit  seiner  selbstmörderischem 
Depression,  kommt  im  Wochenbett  gelegentlich  zur  Anwendnng; 
aber  nicht  oft,  erst  nachdem  Stramonium  und  fieUadonna  die 
Patientin  von  ihrer  anfänglichen  Wut  beruhigt  haben.  Ffir  die 
krankhaften  Selbstmordversuche,  bei  welchen  Stramonium,  Hyos- 
cyamus, wie  Veratrum  in  Betracht  kommen,  ist  Aurum  weniger 
angezeigt;  erst  nachdem  dieser  Zustand  vorfiber  ist  und  die  Pa- 
tientin ziemlich  wohl  ist  und  sie  die  Schmach  ihres  Zastandes 
empfindet,  und  sie  zu  sterben  wünscht. 

Lycopodium  hat  ebenfalls  diese  Wirkung,  ebenso  Nuz;  aber 
die  Aurum-Patientin  ist  ttberwältigt  und  weiss  nicht»  Wtoza  ne 
noch  leben  soll 

Belladonna  und  Veratrum:  Ersteres  hat  Wut  mit  starker 
gesteigerter  Empfindliohkeit;  sie  erstickt  vor  Wut,  wird  sehr  rot 
im  Gesicht,  schlägt  um  sich,  kratzt  und  bekommt  Konvolsioneo. 
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Veratram  singt,  zankt,  lacht  und  ist  wütend;  aber  bei  seiner 
Manie  ist  die  Veratnim-Patientin  kalt,  blau,  deprimiert,  kollabiert. 

Andere  Arzneimittel  könnten  noch  aufgezählt  werden;  aber 
diese  genügen.  Es  gibt  keine  arzneiliche  Waffe,  welche  der 
nnsrigen  bei  irgend  einer  Manie  gleichkäme.  Alle  Betäubungs- 
mittel der  Pharmakopoe,  weder  die  Bromsalze,  noch  das  Chloral, 
noch  die  Valerianate  und  Opiate  und  Cocainsalze  sind  den  homöo- 
patischen  Mitteln  gleich  in  ihrer  Hilfe  bei  der  Manie.  Die  Wahl 
der  Potenz  ist  nicht  von  allzugrosser  Wichtigkeit  bei  der  richtigen 
Wahl  des  Simillimum.  Von  der  dritten  bis  zur  tausendsten  der 
genannten  Mittel  habe  ich  gute  Resultate  konstatieien  können. 
Stramonium  und  Tarantula  habe  ich  nie  tief  gegeben;  Hyoscyamus 
hat  mir  in  der  sechsten  die  besten  Dienste  geleistet;  Belladonna 
in  der  dreissigsten;  Ignatia  wirkt  besser  in  verdannten  Gaben. 

Was  die  Eonstitutionsmittel  anbelangt,  so  sind  Calcarea  und 
Silicea  in  erster  Linie  von  grösster  Wichtigkeit,  wenn  auch  Nux 
and  Sulfur  einen  weiten  Wirkungskreis  haben. 

UnglAcklicherweise  wissen  wir  oft  nicht,  dass  unsre  Ereissen- 
den  maniakalisch  werden,  bis  die  Manie  schon  entwickelt  ist. 
Manie  post  partum  ist  so  oft  die  Folge  einer  Infektion,  dass  das 
Arzneimittel  allein  nicht  immer  genügt.  Andrerseits  wird  nicht 
der  beste  chirurgische  und  antiseptische  Eingriff  des  Oeburtshelfers 
die  Manie  unfehlbar  und  prompt  beseitigen.  Hier  ist  die  Homöo- 
pathie ein  nicht  zu  unterschätzendes  Hilfsmittel. 

Puerperale  Eklampsie. 

Eklampsie,  welche  der  öeburt  vorausgeht,  verlangt  Erweite- 
rung und  Entbindung;  diejenige,  welche  der  Geburt  folgt,  verlangt 
hygienische  Massregeln  und  Medikation.  Handelt  es  sich  um  eine 
deutliche  Toxämie,  so  sind  die  toxämischen  Arzneimittel  indiziert. 
Keinigung  des  Uterus,  heisse  Bäder,  Chloroform  während  der 
Konvulsionen,  physiologische  Kochsalzlösung  per  rectum,  subcutan 
oder  intravenös,  sind  Unterstützungsmittel  und  Massregeln,  auf 
welche  sich  manch  ein  Geburtshelfer  verlässt.  Aber  ausser  diesen 
haben  wir  in  Gicuta,  Belladonna,  Atropin,  Strychnin,  Zincum  und 
Gelsemium  sechs  bewährte  Mittel,  deren  Wert  bei  der  Eklampsie 
nicht  zu  leugnen  ist.  — 

Gicuta:  Das  heftige  Umherwerfen,  das  Packen  mit  den 
Zähnen,   das  Fassen   mit   den  Daumen,   die  gewundenen  Glieder 
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verdrehten   Augen  braucht  man   nur   einmal   gesehen  zu  haben, 
damit  es  einem  stets  in  der  Erinnerung  bleibt. 

Belladonna:  Gongestion  nach  Kopf  und  Gesicht,  der 
stupide  Ausdruck,  die  hervortretenden  Augen,  das  Zusammen- 
schnürungsgefühl  im  Halse,  das  Rttckwärtskrümmen  der  Bella- 
donna sind  typisch. 

Nux  und  Strychnin:  Die  schrecklichen  Zuckungen  derNux 
und  die  Konvulsionen  spinalen  Ursprungs  des  Strychnin,  mit  der 
furchtbaren  Eontraktion  der  langen  Muskeln  und  der  entaetzUchen 
Steifheit  des  ganzen  Stammes  sind  bei  der  Ereissenden  nicht  oft 
zu  sehen,  weichen  aber,  wenn  sie  vorhanden  sind,  keinem  andern 
Mittel. 

Z  in  cum:  Hat  klonische  Zuckungen,  Zusammenschnüren  der 
Eehle,  Kontraktionen,  die  sich  in  die  Länge  ziehen,  ohne  den 
Tonus  von  Strychnin,  Belladonna  oder  Cicuta. 

Gelsemium's  Er&mpfe  sind  schwächer  wie  die  der  Bella- 
donna, haben  aber  denselben  Typus,  mit  Hirnkongestion,  mildem 
Delirium,  mit  langsamem  Einsetzen  und  Aufhören  des  Anfalls  — 
Belladonna's  Zuckungen  sind  heftiger,  kommen  schnell  und  heftig. 

Es  ist  mir  nicht  möglich,  mich  f&r  diese  Zeitschrift  weiter 
zu  vertiefen.  Die  Materia  medica  kann  nicht  in  einem  kurzen 
Artikel,  der  zum  Gegenstand  die  verschiedenen  Zufalle  hat,  mit 
genügender  Vollständigkeit  analysiert  werden,  so  dass  jeder  Fall 
verständlich  wird.  Wenn  meine  Mitteilungen  dazu  geführt  haben, 
die  Mittel  nach  dieser  Richtung  zu  studieren,  so  ist  der  Zweck 
erreicht.  Zur  Anregung  eines  grösseren  und  redlicheren  Inter- 
esses an  der  Homöopathie  habe  ich  diesem  Gegenstand  meine 
Attfinerksamkeit  geschenkt. 

Ihr  Eleingläubigen,  ihr  wiest  nicht,  was  ihr  verliert,  wenn 
ihr  versucht,  andere  Wege  als  die  Hahnemann's  zu  gehen.  Eoint- 
nis,  welche  auf  Erfahrung  sich  gründet,  ist  reines  Gold.  Wenn 
ich  den  Anschein  erweckt  habe,  dogmatisch  zu  sein,  so  hat  dies 
seine  Begründung  in  dem  Glauben,  den  ich  habe,  ein  Glaube, 
welcher  das  Resultat  von  Beobachtungen,  Ei  fahrungen  und  Erfolgen 
ist  — 

Übersetzt  von  Dr.  Ubert,  NenchäteL 
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Eine  Thuja-Studie. 

Von  Dr.  Oemiseh-Halle  (S.). 


Thuja  ocddentalis  ist  ohne  Zweifel  eines  der  wichtigsten 
Mittel  des  homöopathischen  Arzneischatzes.  Sie  wirkt  tief  auf 
den  ganzen  KSrper  ein,  und  Wenn  sie  nicht  so  oft  verordnet  wird, 
als  sie  es  verdient,  so  liegt  das  wohl  daran,  dass  ihr  Wirkungs- 
kreis und  ihre  Anzeigen  weniger  bekannt  sind.  Hahnemann  misst 
ihr  grosse  Bedeutung  bei;  er  stellt  sie  als  das  Heilmittel  der 
Sycosis,  einer  seiner  3  grossen  Grundkrankheiten,  hin.  Jedenfalls 
gehört  sie  mit  in  die  Reihe  der  Mittel,  die  in  der  Entwicklungs- 
zeit angezeigt  sind  und  kommt  ebenso  oft  in  Betracht  wie  Sulf., 
Galeai.,  Silic.  u.  a.  m.  Freilich  leicht  ist  die  Thuja-Konstitution 
nicht  zu  erkennen.  Allerdings  hat  sie  eine  Reihe  äusserlich  sicht- 
barer und  ungemein  charakteristischer  Zeichen,  aber  die  Haupt- 
vrirkung  liegt  doch  auf  dem  Gebiete  dynamischer  Störung  der 
Nerventätigkeit.  Und  gerade  hier  erstaunt  man  über  die  Falle 
scheinbar  ganz  zusammenhangsloser  und  sich  widersprechender 
Symptome,  die  noch  dazu  sehr  oft  nach  Art  und  Ort  abwechseln. 
Man  kann  geradezu  charakterisieren:  der  stetige  Wechsel  ist  das 
einzig  Konstante  im  Krankheitsbild.  Dabei  wirkt  sie  auf  voUsaftige 
Körper  ebenso  gut  wie  auf  schwächliche  und  hinfällige.  Besonders 
bevorzugt  sie  die  Blonden  beiderlei  Geschlechts  und  aller  Alters- 
stufen. 

Bei  der  Wirkung  auf  Geist  und  Gemflt  lassen  sich  im 
allgemeinen  zwei  Arten,  die  erregende  und  lähmende,  deutlich  er- 
kennen. Da  haben  wir  auf  der  einen  Seite  das  heftige,  unruhige 
Wesen,  das  leicht  über  Kleinigkeiten  ärgerlich  wird,  das  auf 
äussere  Reize  durch  lebhafte  Bewegungen  antworten  lässt.  So 
ein  Mensch  ist  heftig  und  fahrig  in  seinem  Denken  und  Tun. 
Eine  innere  Angst  und  Hast  treibt  ihn.  Beim  Sprechen  über- 
stürzen sich  die  Worte  im  Munde,  er  verschluckt  ganze  Silben. 
Das  Kind  wird  beim  geringsten  Widerspruche  wütend,  wirft  sich 
zu  Boden,  bleibt  weg  ohne  Atem.  Gegen  jeden  Eindruck  sehr 
empfindlich,  unterliegt  es  jeder  Stimmung  des  Augenblicks  und 
kommt  aus  einem  Extrem  ins  andere.  Wenn  das  bisher  heitere 
und  fröhliche  Kind  in  seinem  Wesen  bald  und  wesentlich  verändert 
ist,  sodass  sich  Eltern  und  Umgebung  darüber  wundem,   dann 
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passt  Thuja  gewiss  oft.  —  Andererseits  tritt  der  IShmungsartige 
Charakter  ebenso  deutlicli  in  die  Erscheinung.  Der  Kranke  fäfalt 
sich  schwer  und  wie  verwirrt  im  Kopfe;  das  Denken  fällt  ihm 
schwer;  er  ist  vergesslicb,  fasst  schwer  auf,  fohlt  sich  unfähig  zu 
jeder  Arbeit,  läuft  umher,  ohne  zu  wissen,  was  er  tun  wiU,  erkennt 
Bekannte  nicht  wieder  u.  dergl.  m.  Wenn  er  es  einsieht,  mnd  zu 
Zeiten  sieht  er  es  deutlich  ein,  dass  das  krankhaft  ist,  dann  wird 
er  niedergeschlagen,  melancholisch.  Über  jede  Kleinigkeit  macht 
er  sich  Gedanken,  wird  schwermütig  und  endlich  gleichgiltig,  ja 
stupide. 

Auf  diesem  Grunde  baut  sich  dann  eine  Störung  der 
Intelligenz  und  Geistestätigkeit  auf.  Die  Kranke  leidet 
an  fixen  Ideen,  meint  schwanger  zu  sein,  aus  Glas  zu  bestehen; 
glaubt,  ihr  Geist  sei  vom  Körper  getrennt,  hört  und  fühlt  alles 
wie  aus  weiter  Ferne,  oder  es  sitze  jemand  neben  ihr,  mit  dem 
sie  sich  laut  unterhält,  und  wundert  sich,  wenn  man  sie  fragt,  mit 
wem  sie  rede.  Sie  will  sich  nicht  anfassen  oder  nahe  konmieD 
lassen.  Wenn  solche  Erscheinungen  bei  jugendlichen  Individnen 
auftreten,  dann  sollte  Thuja  stets  mit  verordnet  werden. 

Thuja  ist  das  grosse  und  unschätzbare  Heilmittel  des  Tripper- 
siechtums und  der  Nachkrankheiten  der  Kuhpockenimpfung. 
Dem  scharf  beobachtenden  Arzte  kommen  eine  Menge  chronischer 
Kranken  vor,  bei  deren  Examen  er  deutlich  sieht,  dass  ein  sehr 
tief  liegendes  Leiden  besteht.  Kein  anderes  Mittel  unseres  Arznei- 
Schatzes  verursacht  eine  so  tiefgehende  Störung  des  Lebens  wie 
Thuja.  Schon  beim  ersten  Blicke  erkennt  man,  dass  der  Kranke 
in  keiner  gesunden  Haut  steckt.  Der  ganze  Körper  ist  unge* 
heuer  elend.  Der  Kranke  hat  fast  ein  leichenartiges  Aussehen. 
Er  ist  entsetzlich  abgemagert.  Die  Haut  ist  blass,  schmutzig-gelb, 
erdig-grau  und  ihr  entströmt  ein  Geruch,  den  man  stets  wieder- 
erkennt, wenn  man  ihn  einmal  gerochen  hat;  beschreiben  lässt  er 
sich  nicht,  weil  unsere  Sprache  keine  besonderen  Worte  für 
Geruchsarten  hat  Die  Kranken  nehmen  ihn  selbst  wahr,  und  ich 
habe  mehr  als  einmal  die  Äusserung  gehört:  Wenn  ich^mich  abends 
ausziehe,  dann  ekele  ich  mich  vor  mir  selbst,  so  durchdringend 
und  die  Nase  beleidigend  ist  er.  Dad  Auge  ist  glanzlos,  müde, 
von  dunklen  Schatten  umgeben.  Aus  dem  Munde  strömt  za  Zeiten 
ein  Geruch,  der  eine  Unterhaltung  in  nächster  Nähe  zur  Qual 
macht.  Das  Haupthaar  ist  dünn,  glanzlos,  struppig, 
trocken.    Die  ganze  Körperhaltung  ist  schlaff  und  kraftlos.    Mit 
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Schrecken  sieht  man,  wie  elend  und  herabgekommen  der  Kranke 
ist.  Seine  Beschwerden  sind  Legion.  Er  fühlt  sich  ganz  elend 
und  zum  Sterben  müde,  jede  Arbeit  wird  ihm  schwer  und  er 
sehnt  sich  nach  Buhe  und  ErholuDg,  die  er  aber  doch  nirgends 
findet.  Natürlich  hat  er  schon  viele  Ärzte  um  Rat  gefragt  und 
die  yerschiedensten  Euren  versucht.  Da  seine  Beschwerden  so 
oft  wechseln,  ist  er  schon  von  verschiedenen  Spezialisten  bebandelt 
worden,  aber  stets  ohne  Erfolg.  Immer  löste  eine  Krankheit  die 
andere  ab  und  von  Jahr  zu  Jahr  ging  es  ihm  schlechter.  Da 
für  seine  Klagen  oft  der  materielle  Hintergrund  fehlte,  so  ist  er 
schon  oft  als  Hypochonder  verlacht,  sie  als  hysterisch  bespöttelt 
worden.  Nun  hat  sich  aber  in  der  letzten  Zeit  dieser  elende  Zu- 
stand entwickelt,  und  der  denkende  Arzt  ahnt,  dass  hier  eine 
Grundvergiftung  besteht,  die  von  einem  Punkte  aus  den  ganzen 
Köiper  ergriffen  bat  und  ihn  durch  alle  Oberstandenen  Krankheiten 
hindurch  langsam  aber  sicher  dem  Tode  entgegen  führt. 

Hahnemanns  Verdienst  ist  es,  dass  wir  hierin  klarer  sehen. 
Die  ungeheilten,  wenn  auch  oft  mit  scheinbar  gutem  Erfolg  be- 
handelten Tripper  sind  es,  die  solches  Siechtum  erzeugen,  die 
Pockenimpfung  kann  in  dazu  besonders  geeigneten  Menschen  solche 
Verheerungen  anrichten.  Thuja  allein  bringt  die  Erlösung  aus 
diesem  Elend.  Seine  Symptome  stimmen  wunderbar  damit  fiber- 
ein. Kein  Mittel  hat  soviel  Beziehungen  zum  frischen  wie 
chronischen  Tripper.  Die  Absonderung  aus  der  Harnröhre 
ist  dabei  nicht  massgebend,  wohl  aber  die  begleitenden  Erscheinungen 
der  Harnorgarne.  Es  gibt  wohl  keine  Störung  in  der  Harnab- 
sonderang  oder  Harnbeschaffenheit,  die  Thuja  nicht  auch  hätte. 
Der  Harn  wird  bald  reichlich,  blass  und  völlig  klar  abgeschieden, 
bald  spärlich,  dunkel,  trfibe  und  absetzend.  Er  hinterlässt  dann 
einen  schlammigen  Satz  im  Geschirr.  Er  riecht  widerlich- sfiss- 
lieb,  zwiebelartig,  stechend,  beissend.  Dabei  empfindet  der  Kranke 
Brennen  und  Schneiden  in  der  Harnröhre,  das  wie  bei  Gantharis 
besonders  nach  der  Entleerung  auftritt.  Der  Harn  kann  auch 
Blut,  Eiweiss  und  Gries  enthalten.  Bald  muss  der  Kranke  sehr 
oft  harnen,  bald  lässt  er  ihn  nur  in  grossen  Zwischenräumen. 
Auch  unwillkürliches  Harnverlieren,  sowohl  am  Tage  wie  des  Nachts, 
kommt  vor,  und  nur  selten  wird  hierbei  die  Beziehung  aufweinen 
früheren  Tripper  oder  auch  auf  einen  Tripper  des  Erzeugers 
fehlen.  Jedenfalls  gehört  das  Fehlen  von  Harnsymptomen  bei 
Thuja-Fällen  zu  den  Ausnahmen. 
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Die  BeziehuDgen  zur  Haut  habe  ich  schon  erwähnt.  Sie  iBt 
dürr  und  trocken  und  dabei  doch  zu  Schweissen  geneigt.  Diese 
treten  mit  Vorliebe  an  den  unbedeckt  getragenen  Teilen  aal  Die 
stärksten  und  unangenehmsten  Hand-  und  Fussschweisse  gehören 
hierher.  Diese  haben  häufig  einen  wahrhaft  schrecklichen  Geruch. 
Besonders  charakteristisch  ist  für  Thuja  Schweiss  am  Scrotnro. 
Sodann  wirkt  Thuja  hervorragend  auf  Hautgebüde,  wie  Nägel  und 
Haare  einerseits  und  krankhafte  Wucherungen  anderereeits. 
Die  Nägel  wachsen  schnell,  sind  aber  recht  weich,  kippen  leicht 
um  und  greifen  sich  von  selbst  ab.  Hier  muss  auch  die  Unart 
des  Kauens  an  den  Nägeln  erwähnt  werden,  der  man  meistens, 
freilich  vergeblich,  mit  Mahnungen  und  Strafen  entgegentritt  — 
Das  Haar  leidet  sehr  bald  und  seine  krankhafte  Beschaffenheit 
ist  meist  der  erste  und  augenfälligste  Hinweis  auf  Thuja.  Es 
wird  weich  und  dünn,  auch  strähnig  und  struppig,  glanzlos  und 
dürr,  spaltet  sich  an  den  Spitzen,  fängt  an  abzubrechen  und  aus- 
zufallen. Die  Kopfhaut  ist  mit  trockenen  Schuppen  bedeckt,  juckt 
und  ist  häufig  schon  für  leise  Berührung  mit  dem  Kamme  empfind- 
lich. —  Von  den  krankhaften  Hautgebilden  gehören  hierher  die 
eigentlichen  Feigwarzen  in  der  Umgebung  der  Geschlechtsteile 
und  an  ihnen  selbst,  freilich  nur  die  breiten  Formen,  während  die 
spitzen  zu  Nitri  acidum  gehören.  Auch  auf  die  eigentlichen 
Warzen  wirkt  Thuja,  besonders  auf  die  weichen  und  zerklüfteten. 

Das  Nervensystem  leidet  sehr  stark.  Thuja  hat  eine 
ausserordentlich  grosse  Zahl  von  Kopfschmerzen  der  ver- 
schiedensten Art.  Der  sog.  Nagelschmerz  ist  allbekannt.  Dann 
lebhafte  oder  dumpfe  Schmerzen,  stundenlang  anhaltend,  oft  wieder- 
kehrend, auch  einseitig,  häufig  von  der  Umgebung  eines  Auges 
nach  dem  Hinterkopfe  ziehend,  mit  Schwindel.  Sie  sind  an  und 
für  sich  nicht  sehr  charakteristisch. 

Die  Verdauungsorgane  sind  fast  regelmässig  erkrankt 
Und  zwar  beobachten  wir  nicht  selten  eine  deutliche  Gefr&ssg- 
keit,  die  Unmengen  aller  möglichen  Speisen  ohne  Schwierigkeit 
meistert  und  auch  im  Trinken  Erstaunliches  leistet.  Die  glatz- 
köpfigen Schlemmer  muss  man  sich  stets  auf  Thuja  hin  ansehoL 
Aber  auch  die  tiefgehendsten  Störungen  der  Verdauungst&tigkeit 
gehören  hierher.  Die  Kranken  behaupten,  gar  nichts  vertragen 
zu  können,  und  ihr  abgemagertes  Aussehen  beweist,  dass  die  Ver- 
dauungsorgane unfähig  sind,  ihren  physiologischen  Zweck  zu  er- 
füllen.   Häufig  tritt  eine  unendliche  Blähsucht  auf  mit  stinkendes, 
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schwer  abgehenden  Blähungen.  Der  Magen  scheint  im  Obermass 
Säore  ZQ  bilden;  selbst  nach  leichten  Speisen  erfolgt  saures  Auf- 
stossen  und  Aufschwulken.  In  dem  mit  krankhaft  veränderten 
Verdanungssäften  gefflllten  Darme  schmarotzen  Würmer.  Hämor- 
rhoiden bilden  sich  am  After.  Der  Stuhlgang  ist  oft  angehalten 
und  schwer  zu  entleeren.  Ebenso  oft  aber  findet  sich  Durchfall, 
nicht  sehr  oft  kommend,  aber  hartnäckig  Wochen  und  Monate  lang 
anhaltend,  stinkend  und  den  Kranken  durch  die  Dauer  erschöpfend. 

Der  Eräftezustand  ist  bei  solcher  Tätigkeit  der  Ernährungs- 
organe natürlich  erbärmlich.  Die  allgemeine  Abmagerung  führt 
zu  einer  lähmungsähnlichen  Schwäche  der  Muskeln.  Der 
Bücken  kann  schief  werden,  die  Beine  krumm  und  so  kann  Thuja 
auch  das  Heilmittel  für  Bhachitis  werden.  Wer  die  Gesamtheit 
der  Symptome  ins  Auge  fasst,  wird  niemals  das  Heilmittel  nach 
der  pathologischen  Diagnose  wählen. 

Sehr  deutlich  ausgesprochen  sind  die  Symptome  der  Atmungs- 
organe.  Thuja  macht  schwere  Störungen  in  den  Schleimhäuten 
der  Luftröhren,  sehr  oft  verbunden  mit  asthmatischen  Antillen. 
Wir  denken  in  diesen  Fällen  zumeist  an  Arsenic-  und  Antimon- 
präparate, an  Phosphor,  Kali  bichrom.  u.  a.  Mittel.  Und  oftmals 
führen  diese  ja  auch  die  Heilung  herbei.  Aber  gerade  in  den 
schweren,  jahrelang  bestehenden  Fällen  versagen  sie  auf  die 
Dauer  nicht  selten.  Dann  muss  man  sich  den  Kranken  recht 
genau  ansehen  und  erforschen,  auf  welchem  Wege  sich  der  gegen- 
wärtige Zustand  entwickelt  hat.  Da  handelt  es  sich  nicht  selten 
um  einen  früheren  Tripper,  der  durch  Einspritzungen  „geheilt^ 
wurde,  oder  um  einen  irgendwie  unterdrückten  Fussschweiss  oder 
Hautausschlag,  oder  endlich  um  die  Folgen  der  Impfung.  Eine 
dieser  Ursachen  liegt  oft  vor  und  die  ganze  Schwierigkeit  liegt 
darin,  den  Zusammenhang  zwischen  beiden  Erkrankungen  zu  er- 
kennen oder  zu  ahnen*  Denn  nicht  zu  selten  liegt  zwischen 
beiden  Erkrankungen  eine  längere,  anscheinend  beschwerdefreie 
Zeit.  Die  ärztliche  Tätigkeit  ist  eben  auch  eine  Kunst!  Thuja 
wirkt  in  solchen  Fällen  recht  langsam,  aber  auch  recht  günstig. 
Die  Asthmaanfälle  bleiben  aus,  der  Schleim  löst  sich  und  die 
Luftwege  werden  wieder  wegsam. 

Die  Bewegungsorgane  werden  mächtig  beeinflusst.  Thuja 
heilt  akuten  und  chronischen  Gelenkrheumatismus  und  ebenso  auch 
die  Gicht.  Die  Schwellangen  der  Gelenke  brauchen  nicht  sehr 
stark  sein;   dafür  sind  sie  meist  recht  hartnäckig  und  selbst  die 
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sorgfältigst  symptomatisch  ausgewählten  Mittel  wollen  nicht  an- 
schlagen. Besonders  bei  den  chronischen  Formen  Ton  Arthritis 
deformans  sind  die  Schmerzen  oft  recht  gering  und  treten  mr 
beim  Gebrauch  der  Glieder  auf.  Hier  muss  die  Gesamtheit  der 
Sjmptome  den  Ausschlag  far  das  Mittel  gehen. 

Am  meisten  leiden  wohl  die  Geschlechtsorgane  unter 
Thuja.  Besonders  zeigen  die  Prüfungssymptome  beim  weiblichen 
Geschlechte  eine  ungeheure  Mannigfaltigkeit.  Am  wichtigsten 
ist  der  Weissfluss.  Er  ist  häufig  wahrhaft  erstaunlich  reichlich, 
dabei  sehr  oft  recht  scharf  und  riechend.  Die  Menstruation  ist 
meist  nicht  stark.  Die  verschiedensten  schmerzhaften  Empfin- 
dungen im  Unterleibe  sind  fQr  die  armen  Kranken  eine  bestiUidige 
Qual  und  die  Ursache  ihrer  stets  neuen  Klagen.  Pathologisch 
fallen  diese  Erkrankungen  unter  den  Begriff  der  Gebärmatter-  und 
Eierstockserkrankungen.  Aber  wenn  irgendwo  der  pathologische 
Befund  für  die  Mittelwahl  gleichglltig  ist,  dann  ist  es  hier  der 
Fall.  Diese  bedauernswerten  Frauen  kommen  vom  Fraaenant 
gar  nicht  fort.  Hier  feiert  die  moderne  Operationswnt  ihre 
grössten  Triumphe  zum  Nachteil  der  armen  Kranken,  die  zwar 
oft  genug  ihre  inneren  Genitalien  los  werden,  aber  die  eraehnte 
Heilung  doch  nicht  finden.  Gerade  sogenannte  hysterische  Franzi 
finden  durch  Thuja  die  meiste  Linderung  wenn  nicht  Heilang.  — 
Die  männlichen  Genitalien  leiden  ebenfalls.  Neben  den 
krankhaften  Beizzuständen,  die  nur  zu  oft  die  letzte  Ursache  zar 
Onanie  geben  —  nirgends  wird  Ursache  und  Folge  häufiger  ver- 
wechselt — ,  beobachten  wir  Prostatitis,  Schwäche,  ja  Lähmung, 
Impotenz. 

Der  Schlaf  wird  sehr  gestört.  Der  Kranke  wälzt  sieh  ruhe- 
los im  Bett  umher.  Er  erwacht  sehr  oft,  trotzdem  er  sich  sehr 
müde  fühlt,  meist  mit  ängstlichen  und  unangenehmen  Träomen. 
Auch  anhaltende  völlige  Schlaflosigkeit  quält  ihn.  Morgens  steht 
er  müder  auf,  als  er  abends  zu  Bette  ging.  Dasselbe  ist  auch 
der  Fall,  wenn  der  Schlaf  recht  fest  und  tief  ist.  Neurasthenische 
Schlaflosigkeit  findet  oft  in  Thuja  ihr  Heilmittel 

Bösartige  Wucherungen  sind  der  deutlichste  Beweis 
dafür,  dass  ein  Körper  in  seinem  tiefsten  Innern  schwer  krank 
ist.  Und  bei  Thujakranken  beobachten  wir  eine  ansserordenüiche 
Neigung  nach  dieser  Richtung  hin.  Wenn  die  Lymphdrfisen 
schwellen  und  allenthalben  dicke  Knoten  und  Geschwülste  ent- 
stehen, dann  kommt  Thuja  sicherlich  mit  in  Betracht.   Aber  aach 
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Sarkome  und  Carcinome  können  entstehen  und  durch  Thuja  noch 
Heilung  finden.  Die  Ähnlichkeit  im  Aussehen  eines  Krebskranken 
mit  dem  oben  beschriebenen  Thuj&kranken  drängt  sich  unseren 
Sinnen  deutlich  auf.  Und  in  der  Litteratur  sind  in  der  Tat  öfter 
mit  Erfolg  behandelte  Fälle  beschrieben.  Aber  auch  mehr  gut- 
artige Wucherungen  gehören  zum  Thujabilde.  Feig-  und 
eigentliche  Warzen  sind  bereits  erwähnt;  ferner  noch  Polypen, 
besonders  in  den  Ohren,  Ranula,  Ghalazion  u.  a.  m.  Fettgeschwülste 
weichen  auch  oft  der  Thuja.  Und  wer  bedenkt,  wie  sehr  mit- 
unter der  Appetit  gesteigert  ist,  wie  dabei  der  Fettansatz  ge- 
fördert wird  und  wie  bei  derartig  fetten  Menschen  selbst  der 
Schweiss  eine  fettige  Beschaffenheit  besonders  an  der  Stirn  und 
im  Nacken  und  oberen  RQcken  annimmt,  dem  wird  die  Beziehung 
zu  Thuja  nicht  wunderbar  erscheinen. 

Schon  in  den  bisherigen  Zflgen  des  Erankheitsbildes  trat  die 
Einwirkung  der  Thuja  auf  das  Nervensystem  auf  das  deutlichste 
hervor.  Aber  sie  geht  noch  viel  tiefer.  Wenn  abgemagerte  Kranke 
in  ihren  Gliedern  eine  lähmungsartige  Schwäche  empfinden ,  so 
leuchtet  der  Zusammenhang  ohne  weiteres  ein.  Dann  ist  die 
Bewegung  erschwert,  die  Blase  vermag  nur  wenig  Harn  zu  fassen, 
der  Kot  bleibt  in  dem  Darme  liegen,  die  geschwächten  Geschlechts- 
organe werden  völlig  impotent.  Aber  auch  gewisse  Lähmungen 
einzelner  Glieder  gehören  hierher.  Andererseits  ist  auch  ge- 
steigerte Tätigkeit  der  Nerven  deutlich  vorhanden.  Besonders 
Zuckungen  im  Oberkörper  sind  für  Thuja  charakteristisch  und  sie 
kann  daher  auch  zum  Heilmittel  fflr  Veitstanz  werden.  Ebenso 
gehören  Neuralgieen  hierher,  besonders  wenn  sie  nach  unter- 
drflcktem  Ausschlag  oder  Tripper  auftreten. 

Thuja  beeinflusst  also  den  ganzen  Körper  aufs  Gewaltigste 
und  Tiefste.  Gerade  bei  den  schwersten  und  allgemein  für  selten 
heilbar  geltenden  Krankheiten  muss  man  an  sie  denken.  Chroni- 
scher Rheumatismus,  Abzehrung,  Lähmungen,  Tuberkulose,  Diabetes, 
Krebs  und  andere  Tumoren,  verschwefelt -psorisches  und  ver- 
quecksilbert-syphilitisches  Siechtum,  alle  können  durch  Thuja  ge- 
heilt werden.  Wo  sie  konstitutionelles  Mittel  ist,  da  ist  sie  durch 
kein  anderes  Mittel  zu  erreichen,  geschweige  denn  zu  ersetzen. 
Ihren  unvergleichlichen  Wert  gewinnt  sie  durch  ihre  Eigenschaft 
als  hauptsächlichstes  Antisycoticum,  und  mit  dieser  Waffe  in  unserer 
Hand  verlieren  Tripper  und  Impfung  für  uns  homöopathische  Ärzte 
ihre  unheimlichen  Schrecken. 
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Aus  der  Praxis. 

Von  Dr.  Baltier  -  Stettin. 


1.  Assessor  B.,  26  Jahre  alt,  hat  seit  Mai  1903  keinen  sicheren 
Gang  mehr.  Er  fühlt  ein  beständiges  Schwanken  «als  ob  die  Erde 
sich  bewegt'^.  Dazu  treten  wiederholt  SchwindelanfäUe  aoL  Schlaf 
teils  garnicht,  teils  sehr  nnrnhig,  nicht  erfrischend.  Appetit  sehr 
gering,  Stuhl  unregelmässig.  Er  vermag  nur  mit  grosser  Anstrengiiiig 
einige  geistige  Arbeit  zu  verrichten.  Ursache:  unmässiges  Bancheo, 
bis  15  Zigarren  pro  die.  Hat  seit  Anfang  August  Brom,  sdt 
8  Tagen  Arsenik  ohne  Erfolg  genommen.  Zigarren  und  Alkoholika 
hat  er  schon  seit  Mai  gemieden.  Eine  Erholungsreise  ion  Sommer 
ist  ohne  Erfolg  gewesen.  Ordin.:  21. 12.  03.  Nuz  vom.  »<«.  24. 18. 
nicht  >  Stram.  oog.,  28.  12.  Allgemeinbefinden  >,  Schlaf  >, 
Appetit  gut,  Stuhl  regelmässig.  Ordin.  ead.  2.  1.  04.  Schwankangea 
nur  noch  Abends,  wenn  er  infolge  geistiger  Arbeit  abgespannt  ist 
Nuz  vom.  O0200.  7. 1.  04.  Seit  5  Tagen  keine  Schwankungen  mehr. 
Kopf  gut  beim  Arbeiten.  14.  1.  04  Befinden  gut  10.  2.  Nor 
nach  Pollutionen  in  einer  Nacht  hat  er  am  folgenden  Tage  Schwan- 
kungen gehabt  Sep.  0^30.  2.  8.  Allgemeinbefinden  gut  Kdne 
Schwankungen  mehr. 

Patient,  welcher  vor  kurzem  am  7.  9.  wegen  einer  Erkiltang 
bei  mir  war,  ist  seit  jener  Zeit  vollständig  gesund  gewesen. 

Die  erste  Verordnung  am  21.  12.  von  Nux  vom.  wurde  ge- 
troffen, um  die  Wirkungen  der  vorangegangenen  allopathischen 
Arzneien  aufzuheben.  Dann  kam  als  Hauptmittel  gegen  den  Schwindel 
Stram.,  wodurch  das  Allgemeinbefinden  bedeutend  gebessert  wurde. 
Nuz  vom.  war  darauf  noch  einmal  deutlich  indiziert,  weil  die  Krank- 
heitserscheinungen noch  einmal  infolge  Überanstrengung  des  Greistes 
aufgetreten  waren.  Ihr  folgte  Sepia  als  ein  Heilmittel  bei  St5mngen, 
welche  infolge  von  S&fteverlust  (Calc.  carb.,  Ghin.,  Phosph.  ac, 
Puls.,  Sep.,  Staph.)  auftreten. 

2.  Frl.  H.  17  Jahre  alt,  leidet  seit  dem  12.  Jahre  an  Krämpfen. 
Dieselben  treten  seit  September  Ol  häufiger  auf,  jetzt  gewöhnlick 
8  mal  am  Tage,  Nachts  noch  öfter.  Sie  hat  dann  grosse  Angst, 
ihr  wird  dusig  im  Kopf,  sie  legt  oder  setzt  sich  dann  sogleich  hin 
and  fOr  wenige  Minuten  schwindet  das  Bewusstsein.  Dabei  besteht 
Übelkeit   Kein  Appetit    Menses  traten  zuerst  mit  12  Jahren  anl 
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Jedesmal  bei  der  Hegel  Verschlimmerung.  MenseB  regelmässig  alle 
4  Wochen.  Ordin.:  5.  2.  02.  Puls.  ^.  19.  2.  Krämpfe  treten 
nicht  mehr  so  häufig  auf.  Ordin.  ead.  18.  3.  Anfall  tritt  jetzt 
nur  noch  jeden  Morgen  regelmässig  nach  dem  Aufstehen  auf.  Sie 
setzt  sich  dann  auf  einen  Stuhl,  wackelt  fortwährend  mit  dem  Kopf, 
das  Bewusstsein  schwindet.  Nach  ca.  einer  Minute  ist  alles  wieder 
gut  Cupr.  oog.  Von  dieser  Zeit  an  bis  zum  2.  12.  hat  sie  keine 
AnftUe  gehabt.  Cupr.  ^^.  hat  sie  alle  8  Tage  eine  Oabe  erhalten. 
Im  Dezember  02  hat  sie  zwei  leichte  Anfälle  von  derselben  Art 
me  frQher  gehabt.  Die  Menses  treten  jetzt  alle  drei  Wochen  auf, 
dauern  8  Tage,  sind  ziemlich  stark,  aber  ohne  Beschwerden. 
Ordin.:  8.  1.  03.  Gauloph.  «»S.  Bericht  am  2.  3.  03.  Bisher 
sind  keine  Krämpfe  aufgetreten.  Die  Menses  stellen  sich  regel- 
mässig alle  4  Wochen  ein,  sind  nicht  za  stark.  Allgemeinbefinden 
gut.  Auch  später  erhielt  ich  im  Sommer  von  der  Patientin  noch 
Nachricht,  dass  kein  neuer  Anfall  gekommen  sei. 

Gauloph.:  Chorea  zur  Pubertätszeit.  Hysterische  und  epilep« 
tische  Krämpfe,  welche  durch  Menstruationsstörungen  bedingt 
werden.  

3.  H.  P.  Eisenbahnbeamter  49  Jahre  alt,  leidet  seit  einem 
halben  Jahre  täglich  an  rechtsseitigem  Kopfschmerz  <  Morgens  beim 
Aufstehen,  <  beim  Bücken,  <  Geräusch,  >  durch  Kälte,  <  im 
Freien,  >  hochliegen  mit  dem  Kopfe.  Er  kann  nicht  gehen,  wenn 
der  Kopfschmerz  heftig  auftritt.  Der  Schmerz  nimmt  allmählich 
zu,  ist  Mittags  am  stärksten  und  nimmt  allmählich  gegen  Abend 
ab.  Dabei  hat  Patient  Schwindel  mit  Erbrechen.  Im  März  ist  er 
am  Kopf  punktiert,  worauf  der  Schmerz  kurze  Zeit  nachliess.  Ordin.: 
17.  5.  04.  Spig.  oo6.  SO.  6.  >  kein  Erbrechen  mehr.  11.  6. 
Kopfschmerz  >,  aber  Schwindel  noch  ebenso:  Stram.  ^^S.  2.  7. 
Befinden  gut.  Keine  Kopfschmerzen,  kein  Schwindel  mehr.  Am 
3.  9.  erhielt  ich  die  letzte  Nachricht,  dass  Patient  bisher  gesund 
geblieben  und  seinen  Dienst  in  alter  Weise  hat  versehen  können. 

Spig.  drückender  Kopfschmerz  meist  in  der  rechten  Schläfe 
<:  von  geringster  Bewegung,  von  Geräusch,  >  in  der  Buhe  > 
wenn  man  mit  dem  Kopf  hoch  liegt.  Kopfschmerz  beim  Bücken, 
wie  von  einem  Band  um  den  Kopf. 

Stram.  Schwindel.  Kann  nicht  im  Dunkeln  oder  mit  ge- 
schlossenen Augen  gehen.  Schwanken;  Verdunkelung  des  Ge- 
sichtes; taumelt  wie  betrunken.. 
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4.  0.  J.  45  Jahre  alt,  ist  seit  20  Jahren  magenleidend«  Dmck 
vor  dem  Magen  bis  zum  Rücken  durchgehend,  <:  Bier  trinken, 
<  darch  Sappen,  <:  Nachmittags,  >  im  Liegen;  nach  jedem  Essea 
Vollheitsgefühl  im  Leibe.  Viel  Durst  Wasserzusammenlanfen  im 
Munde.  Nachts  häufig  Erbrechen  von  Speisen.  Appetit  leidlich. 
Stuhlgang  träge.  In  den  letzten  dreiviertel  Jahren  bat  Patient 
20  Pfd.  abgenommen:  Gewicht  140  Pfd.  jetzt.  Die  Ursache  des 
Leidens  führt  Patient  auf  Trinken  kalten  Bieres  zurück.  Patient 
ist  deprimiert,  niedergedrückter  Stimmung.  Ordio.  15.  10.  03. 
Nux  vom.  oog.  1. 11.  Allgemeinbefinden  >.  Stuhlgang  regelmässig. 
Beschwerden  sind  noch  alle  vorhanden,  aber  geringer.  Im  linken 
äusseren  Gehörgang  hat  Patient  schon  lange  eine  blumenkohlartige 
Warze.  Ordin.:  Thuja  ^1.  1  Pulver  dann  Scheinpulver.  23.  11. 
Allgemeinbefinden  gut.  Nur  Morgens  hat  er  noch  Wasserzasammen- 
laufen  im  Munde.  Im  Jahre  1876  hat  er  beide  Hände  voller 
Warzen  gehabt.  Gewicht  jetzt  144  Pfd.  (+  4  Pfd.).  Ordin.: 
Thuja  00200  1  Pulver,  dann  Scheinpulver.  3.3.04.  Patient  stellt 
sich  heute  noch  einmal  als  vollkommen  gesund  vor.  Keine  Be- 
schwerden. Gewicht  154  Pfd.  (-f  14  Pfd.  seit  Beginn  der  Be- 
handlung).   Die  Warze  im  äusseren  Gehörgang  ist  verschwunden. 


5.  Frau  B.,  65  Jahre  alt,  leidet  seit  3  Jahren  nach  dem 
Tode  ihres  Mannes  an  Durchfall.  Derselbe  tritt  3— 4 mal  täglich 
auf  und  zwar  morgens  sehr  eilig,  so  dass  sie  ihn  kaum  halten 
kann,  alle  ^/a  bis  1  Stunde  bis  8  Uhr  früh.  Selten  nachmittags. 
Der  Stuhl  ist  dünn,  sehr  stinkend,  dunkel,  wenn  er  etwas  breiiger 
ist,  heller.  Bei  dem  Durchfall  Druck  im  Magen,  pressen  und 
drängen  in  den  Därmen,  zerren,  ziehen  in  den  Gliedern.  Durst 
nach  dem  Stuhl.  Schlaf  5 — 6  Stunden  jede  Nacht,  sie  ist  aber 
so  schwach  geworden,  dass  sie  das  Bett  hüten  muss.  Gewicht 
86  Pfd.  Ordin.:  19.  12.  03.  Sulf.  oo30.,  27.  12.  bedeutend  >,  Stahl 
2  mal  täglich  normal,  dann  einen  Tag  keinen  Stuhl,  dann  Stuhl 
einmal  breiig.  .  Steht  täglich  3—4  Stunden  auf.  Sulf.  '*''200. 
4. 1.  04.  Stuhl  täglich  einmal  fest,  geformt.    Allgemeinbefinden  gut 


6.  E.  E.,  12  Jahre  alt.  Seit  5  Jahren  besteht  Aber  dem 
ganzen  Körper,  Gesicht,  Kumpf,  Extremitäten  eine  Schuppenflechte 
(Psoriasis  diffusa),  welche  sich  durch  Behandlung  mit  Salben  und 
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Bädern  nur  leitweise  wenig  gebessert  hat  Irgendwelche  Symptome 
waren  bei  der  Kranken  nicht  vorhanden,  ausser  dass  sie  die 
trockene  Haut  und  einselne  Rhagaden  anangenehm  empfand.  Pa- 
tientin erhielt  folgende  Arzneien:  am  16.  12.  03.  Thuja  0030. 
2  Pulver,  16. 1. 04.  Thuja  0020O.  2  Pulver,  1.  2.  4.  Arsen.  006.  und 
Silic  6.  je  7  Pulver,  22.  2.  04.  Arsen.  006.  und  Sulf.  006.  je  7  Pul- 
ver, 24.  3.  04.  Sep.  0030  und  Sil.  oo30.  je  7  Pulver.  Bei  dieser 
letiten  Arznei  zeigte  sich  eine  bedeutende  Besserung,  welche 
unter  Beibehaltung  derselben  Arznei  auch  stetig  fortschritt  Am 
16.  7.  war  der  ganze  Körper  glatt,  nirgends  mehr  etwas  von  der 
Schuppenflechte  zu  bemerken. 

Jetzt  habe  ich  die  ältere  Schwester  der  Patientin  in  Behand- 
lung, welche  seit  4  Wochen  an  demselben  Leiden  erkrankt  ist. 

Nach  Kent  sind  die  Hauptmittel  fflr  Psoriasis  inventerata: 
Kali  ars«,  Sep.,  Sil.  

7.  A.  H.,  34  Jahre  alt,  leidet  seit  6  Jahren  an  Anfällen  von 
Engbrüstigkeit  mit  sehr  knapper  Luft  <  bei  Erkältung,  <  beim 
Gehen.  Dabei  tritt  Husten  mit  sehr  zähem,  sich  schwer  lösendem 
Auswurf  auf,  verbunden  mit  pfeifendem  Geräusch  auf  der  Brust. 
Patient  verspflrt  dann  einen  Druck  unter  den  Rippen  der  rechten 
Seite.  Die  Nächte  sind  gut,  er  kann  ohne  Beschwerden  liegen, 
nicht  hoch  mit  dem  Kopf.  Appetit  gut,  Stuhl  normal.  Objektiv 
findet  sich  ein  beschleunigter  Pulsschlag.  Gor  erregt.  Bisher  hat 
Patient  täglich  Asthmazigaretten  geraucht.  Ordin.:  1.  8.  08. 
Ars.  •<«.  und  Ipec.  ^^.  IL  3.  Stat.  id.  Patient  hat  noch  weiter 
Zigaretten  geraucht  Puls.  ^.  10  Pulver.  15.  8.  Wesentlich  >, 
ist  ohne  Zigaretten  ausgekommen.  Puls.  oo200.  7  Pulver.  5.  9. 
Die  Besserung  schreitet  fort.  Infolge  einer  Erkältung  hat  Patient 
einige  Tage  leichte  Atemnot  gehabt,  aber  keine  Zigaretten  geraucht. 
Puls,  ooiooo.  7  Pulver.    1.  12.    bisher  gut  geblieben. 

Auf  welches  Symptom  hin  ich  damals  in  der  Sprechstunde 
Pols,  gegeben  habe,  welches  sonst  dem  Krankheitsbilde  nicht  ent- 
spricht, vermag  ich  nicht  zu  sagen.  Bei  Glarke  finde  ich  unter 
Puls.:  «Dyspnoea,  as  from  spasmodic  tension  in  lower  part  of 
ehest,  below  false  ribs.    Difficulty  of  breathing  when  Walking.* 
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Bericht  über  die  Herbstversammlung 

des   sächsisch  -  anhaltinischen  Yereins 

homöopathischer  Arzte. 

Von  Dr.  Oemiseh. 


Wie  trafen  uns  diesmal  im  Kaiserhof  »  Leipzig  and  battea 
die  grosse  Freude,  zweien  unserer  Mitglieder  unsere  henlickea 
Qlflckwftnsche  darbringen  zu  können :  Dr.  Nissen-Iiagdebuig  — 
leider  durch  Patenschaft  am  Erscheinen  Terhindert  —  und  Dr. 
Paul  Lutze-Koethen  sind  zu  Sanitätsräten  ernannt  worden.  Wir 
freuen  uns  darttber  besonders  deshalb,  weil  wir  diese  EmenniDgez 
gleichzeitig  auch  als  eine  Auszeichnung  der  Homöopatliie  ah 
solcher  betrachten.  Denn  beide  Herren  haben  aus  ihrer  thcn- 
peutischen  Sonderrichtung  niemals  ein  Hehl  gemacht  Cterade 
gegenwärtig,  wo  uns  allenthalben  unsere  allopathischen  KoOegeD 
in  so  wenig  kollegialer  Weise  angreifen  und  beschimpfen,  ist  eine 
solche  Anerkenuung  homöopathischer  BerufiBtächtigkeit  doppelt 
wohltuend.  — 

Zu  Beginn  der  Sitzung  widmete  Berenbruch-Dessau  dem  ver- 
storbenen Geheimen  Sanitätsrat  Dr.  Faulwasser-Bemburg,  eines 
der  Mitbegrflnder  unseres  Vereins,  einen  warmen  Nachmt  Wenn 
er  uns  in  der  letzten  Zeit  auch  femer  gerfickt  sei,  so  wollen  wir 
doch  nie  Tergessen,  was  wir  an  ihm  gehabt  haben.  Bis  in  die 
letzten  Tage  hinein  lebte  und  strebte  er  für  die  Homöopathie. 
Willig  erhoben  wir  uns  zu  seinem  Andenken  von  unseren  Plätzen. 
Von  den  Funkten  der  T.-O.  erwähne  ich  die  Wiederwahl  AtaEOrodts* 
Dresden  zum  Vorsitzenden  sowie  die  Einsetzung  eines  AusBchozses, 
der  unsere  Satzungen,  an  denen  sich  manches  aussetzen  läesti  um- 
arbeiten soll. 

Sodann  berichtete  S.-R.  Lutze  ftber  einige  von  ihm  behandelte 
Fälle  von  Blinddarmentzündung,  die  er  aus  allopathischer  Behand- 
lung Qbemommen  hatte,  und  aus  deren  Verlauf  er  den  Schbai 
ziehen  zu  müssen  glaubte,  dass  die  von  chirurgischer  Seite  jetzt 
so  bestimmt  geforderte  operative  Behandlung  keinesislls  einet 
durchaus  günstigen  Ausgang  gewährleiste.  Demgegenüber  beUttte 
Berenbruch,  dass  die  Operation  häufig  gar  nicht  zu  umgehen  sei. 
Er  scheut  sich  auch  nicht,  im  Anfange  eine  dreiste  Gabe  Opium- 
Tinktur  zu  geben,  um  den  Darm  ruhig  zu  stellen.    Jedenfislb 
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mDsse  man  bei  tagelaug  anhaltenden  hohem  Fieber  dnrchaas 
operieren;  nnd  wer  jemals  bei  einer  solchen  Operation  die  Unmenge 
höehst  stinkenden  Eiters  gesehen  habe,  werde  mit  der  Operation 
nicht  so  lange  warten,  bis  es  zu  spät  sei  nnd  eine  Perforation  in 
die  Baachhöhle  das  Leben  yernichte.  Mit  Atzerodt  waren  wir 
alle  darüber  einig,  dass  alle  Yorher  mit  Eispackungen  behandelten 
Fälle  stets  eine  schlechte  Prognose  geben*  Keiner  Yon  uns  ver- 
wendet Eis,  alle  sind  mit  kalten  oder  warmen  Umschlägen,  je  nach 
dem  Falle,  zufrieden.  Auch  von  Elystieren,  grossen  wie  kieioeo, 
haben  alle  gute  Erfolge  gesehen.  Oemisch  meinte,  wenn  man 
rechtzeitig  dazu  komme,  könne  man  mit  den  symptomatisch  ange- 
zeigten Mitteln  —  Bell,  Bryon.,  Ganth.  und  besonders  Lach,  haben 
sich  ihm  oft  bewährt  —  eine  schlimme  Wendung  fast,  stets  ver- 
hüten. So  käme  es,  dass  wir  Homöopathen  nach  Ansicht  der 
Allopathen  nur  ganz  leichte  Fälle  behandelten.  Danckert  ist  mit 
Bell,  oder  Bryon.  im  Wechsel  mit  Sulf.  stets  ausgekommen.  Im 
Anschlüsse  hieran  erwähnte  Berenbruch,  dass  er  auch  beim  Panaritium 
f&r  operative  Behandlung  sei  und  lieber  zum  Messer  greife,  um 
den  tagelang  quälenden  Schmerzen  ein  Ziel  zu  setzen.  Er  tue 
es  trotz  einer  Stelle  im  Archiv  f&r  Homöopathie,  die  besage,  wer 
ein  Panaritium  schneide,  verdiene  nicht  den  Namen  eines  homöo- 
pathischen Arztes.  Leider  kommen  ja  diese  Kranken  meist  erst 
zu  uns,  wenn  es  für  prophylaktische  Behandlung  mit  Apis,  Led., 
Acid.  fluor.  u.  a.  m.  zu  spät  ist.  Wo  eine  dicke,  schwielige  Haut 
dem  spontanen  Durchbruche  fast  unüberwindlichen  Widerstand 
entgegensetzt,  ist  die  Operation  natfirlich  unumgänglich,  die 
Berenbruch  stets  nach  vorhergehender  Anästhesierung  mit  Aethyl- 
chlorid  ausführt.  Ffir  die  Schwere  des  Falles  ist  nach  der  sdl- 
gremeinen  Ansicht  nicht  sowohl  die  Virulenz  der  eingedrungenen 
Staphylococcen  massgebend,  als  vielmehr  die  Widerstandskraft  der 
Oewebszellen. 

Sodann  stellt  Haedicke  einen  älteren  Herrn  vor,  der  sich  vor 
25  Jahren  luetisch  angesteckt  hat  und  damals  mehrere  Jahre  lang 
▼on  homöopathischen  Ärzten  wegen  hartnäckiger  Geschwüre  an 
den  Knieen  behandelt  worden  ist.  Darauf  blieb  er  fiber  18  Jahre 
lang  völlig  frei  von  Beschwerden.  Vor  4  Jahren  begann  eine 
langsam  immer  weitergreifende  sehr  schmerzhafte  Anschwellung 
seiner  linken  Hand  und  der  Finger,  die  an  vielen  Stellen  aufbrach 
unter  unaufhörlicher  Eiterabsonderung.  Eal.  jod.  brachte  nur 
vorabergehenden  Erfolg.  Jetzt  ist  die  ganze  Hand  völlig  verkrüppelt 
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und  unbeweglich.  Gegen  Haedickes  Rat  machte  der  Kranke  vor 
2  Jahren  eine  tüchtige  Schmierkur  durch  und  nahm  innerlich 
Jedipin.  Nunmehr  hält  Haedicke  den  Fall  für  völlig  aussichtaloe 
und  behandelt  ihn  nur  aus  anderen  Grflnden,  —  Tabieche  Schmer&en 
machen  Kranken  und  Ärzten  viel  zu  schaffen  und  nur  selten  hilft 
ein  Mittel.  Berenbruch  teilt  eine  Erfahrung  mit,  wo  nach  vielea 
vergeblich  angewandten  Mitteln  endlich  Geisern.  D.  1,  ti^cfc 
2  Gaben,  Heilung  brachte. 

Sodann  hält  Gemisch  einen  Vortrag  über  Thnja,  &ber  die  er 
im  letzten  Jahre  reichliche  Beobachtungen  zu  machen  und  Er- 
fahrungen zu  sammeln  Gelegenheit  hatte.  Eine  Besprechung  war 
leider  nicht  mehr  möglich,  da  unsere  Damen  und  ein  gemeinsames 
Mahl  unserer  warteten.  In  fröhlicher  und  einträchtiger  Stimnnuig 
sassen  wir  noch  einige  Stunden  beisammen,  bis  uns  die  Abendzüge 
wieder  heimwärts  entführten« 

Die  Februarsitzung  findet  in  Leipzig  statt 
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In  dem  bekannten  Prozesse  des  Herrn  Dr.  Mende-Emst- 
ZOrich  gegen  Hofrat  Dr.  Spatz  in  Manchen  wurde  ron  gegnerischer 
Seite  ein  von  dem  bejahrten  Dr.  Quaglio  verfasstes  Pn^pramm 
zum  Jahresbericht  des  Mftnchner  homöopathischen  Spitals  Yor- 
gelesen  und  als  absoluter  Unsinn  bezeichnet.  In  dem  Programm 
hat  Herr  Dr.  Quaglio  den  Versuch  gemacht,  die  homöopathische 
Psoralehre,  nach  welcher  chronische  Krankheiten  auf  tie^s^enden 
Vergiftungen  des  Organismus  beruhen,  mit  der  ganz  modernen 
Lehre  eines  norddeutschen  Arztes  über  Entstehung  chronischer 
Blutvergiftungen  in  Zusammenhang  zu  bringen  und  jme  Hahne- 
mann'sche  Lehre  dadurch  zu  begranden.  Da  nun  beide  Hypo- 
thesen derzeit  nicht  wissenschaftlich  hoffähig  sind,  so  worden  ae 
dort  im  Oerichtssaal  mit  Hohn  abgetan  und  die  anwesenden  homio- 
pathischen  Ärzte  hatten  ebenfalls  nur  eine  achselzackende  AUeh- 
nung  für  die  Auseinandersetzung  ihres  älteren  Kollegen.  Ich  mnss 
nun  sagen,  dass  ich  seit  Jahren   die   Programme  Dr.  Quaslioi 
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Terfolgt  und  sie  immer  eigenartig  und  interesBant  gefunden  habe, 
wenn  ich  auch  nicht  allen  Ansf&hrangen  beitreten  konnte  and 
stets  den  geringen  Stand  der  homöopathischen  Erankenhausbehand- 
Inng  in  Mfinchen  mit  lebhaftem  Bedanern  empfand.  —  Aber  was 
im  Qerichtssaal  hätte  gesagt  werden  sollen  von  homöopathisch- 
sachverstindiger  Seite,  war  einfach  folgendes:  Es  werden  hier 
Theorien  gegen  die  Homöopathie  ins  Feld  geführt,  welchen  wir 
nicht  ohne  weiteres  Geltang  zaschreiben,  die  wir  aber  auch  nicht 
ohne  weiteres  ablehnen  wollen,  sondern  ffir  durchaus  diskutabel 
ansehen  mttssen.  In  der  Geschichte  der  Medizin  schreiten  die 
Ansichten  immer  fort,  zum  Teil  wechseln  sie  auch  und  greifen 
auf  frühere  wieder  zurück,  sodass  man  nicht  wissen  kann,  ob  die 
angefeindeten  und  lächerlich  gemachten  Aufstellungen  nicht  etwa 
später  als  ganz  beachtenswerte  und  sogar  als  erwiesene  Anschau- 
ungen gelten  werden.  Gegen  eine  Bemerkung  von  Professor 
Winckel,  dass  nach  Hahnemann  die  Krankheiten  einen  geistartigen 
Ursprung  haben,  «dynamische  Verstimmungen^  seien,  hätte  betont 
werden  müssen,  dass  diese  Auffassung  neuerdings  in  Yerschiedenen 
physiologischen  und  pathologischen  Werken  sich  geltend  mache, 
dass  überhaupt  die  Naturwissenschaft  einen  mehr  und  mehr  ener- 
getischen Charakter  annehme  (besonders  durch  W.  Ostwald  in 
Leipzig),  was  nichts  anderes  besagt,  als  dass  auch  für  die  Krank- 
heiten nicht  die  dunkeln  Produkte,  sondern  nur  die  funktionellen 
Ursachen  massgebend  seien,  eine  Auffassung,  bei  der  freilich  die 
chirurgische  Richtung  in  der  Medizin  schlecht  wegkommt,  denn 
diese  beschäftigt  sich  nur  mit  den  Produkten,  lässt  die  wahren 
Ursachen  der  Krankheiten  ganz  unberührt.  Ferner  hätte  bemerkt 
werden  müssen,  dass  die  naturwissenschaftlich  medizinische  Fa- 
kultät in  München  in  Professor  Pauly  einen  Vertreter  besitzt,  der 
bereits  ganz  auf  Hahnemann'schem  Standpunkte  steht,  indem  er 
der  organischen  Materie  „Empfindung  und  UrteiP,  also  geistige 
Funktionen  zuschreibt,  welche  alle  Lebensbetätigungen  der  Orga- 
nismen beherrschen. 

Ich  glaube,  diese  Anführungen  hätten  auf  die  gegnerische 
Partei  im  Gerichtssaal  Eindruck  gemacht  und  sie  hätte  auch 
Unparteiische  davon  überzeugt,  wie  sehr  innerhalb  des  modernen 
Gesichtskreises  die  Homöopathie  Hahnemanns  aufzutauchen  be- 
ginnt. —  Aber  alle  diese  naheliegenden  Bemerkungen  sind  meines 
Wissens  nicht  gemacht  worden,  obwohl  meine  im  yorigen  Jahre 
erschienene   „Beform  der  Heilkunde^  alles  nötige  Material  dafür 
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an  die  Hand  gegeben  hatte.  Ich  muss  wohl  annehmen,  dau  die 
Herren  homöopathischen  Sachverständigen  das  Bach  nicht  geLene« 
haben;  sie  hätten  sonst  in  viel  wirksamerer  Weise  sich  ihrer 
Aufgabe  entledigen  können.  —  Ich  breche  also  hier  eine  Luiie 
fUr  ein  eigenes  Geisteskiod,  doch  tue  ich  es  nur  um  der  Sache 
willoDi  da  noch  mehr  solche  oder  ähnliche  Prosesse  kommea 
können  und  hierfür  eine  geistige  Vorbereitung  erwflnscbt  nein 
muss,  die  sich  nicht  auf  blosse  Verteidigung  der  homöopathiBchea 
Technik  und  Klinik  beschränkt,  sondern  mit  weitgreifendem  Blicke 
die  ganze  moderne  Wissenschaftsbewegong  in  Betracht  zieht.  — 
Freilich  gehört  dazu  ein  bischen  «philosophierende  Homöo- 
pathie.^ Schon  Hahnemann  hat  uns  nicht  nur  Tatsachen,  soodaB 
auch  Theorien  gegeben.  Seine  SchQler  und  Nachfolger,  Hering, 
Griesselich  und  andere  bemüten  sich  das  überwältigende  Nene 
auch  zu  verstehen,  mit  den  sichergestellten  anderweitigen  Tat- 
sachen auseinanderzusetzen.  In  dem  Werke  eines  österreichischen 
Arztes  Dr.  Haussmann  haben  wir  einen  gross  angelegten  Plan, 
die  boaiöopatbischen  Tatbestände  unter  naturphilosophischen  Ge- 
sichtspunkten zu  ordnen  und  ein  bayrischer  Arzt,  Dr.  v.  Graavogl, 
hat  uns  in  seinem  Lehrbuch  der  Homöopathie  und  in  seiner  Ab- 
handlung über  das  Ähnlichkeitsgesets  wertvolle  denkende  Betrach- 
tungen gegeben.  Der  verstorbene  Petersburger  Arzt  Dr.  v.  Villers 
hat  mehrfach  interessante  Aufsätze  über  das  Allgemeine  nad 
Mathematische  in  der  Homöopathie  erscheinen  lassen;  auch 
Dr.  Fincke  in  Brooklyn  hat  in  seinen  »High  Potencies*  ein  halb 
klinisches,  halb  philosophisches  Werk  geschrieben;  Dr.  Kent,  der 
unvergleichliche  Mittelkenner,  hält  direkt  Vorlesungen  über  »ho- 
moeopathic  Philosophy**,  vieler  anderer  nicht  su  gedenken,  deren 
Erkenntnisdrang  sich  auf  dem  reichen  und  schönen  Gebirt  be> 
tätigt  hat. 

Und  nun,  was  muss  ich  in  der  Allg.  hom.  Zeitung  leaen?  Die 
Münchener  homöopathischen  Ärzte  haben  beschlossen:  Die  philo- 
sophierende Homöopathie  soll  fallen  gelassen  werden.  Dies  soll 
nun  die  Art  und  Weise  sein,  wie  man  sich  der  bösen  Allopathie 
besser  zu  erwehren  gedenkt.  Es  ist  gewiss  gut  gemeinti  denn  ein 
blosser  Tummelplatz  der  philosophischen  Willkür  darf  die  Homöo* 
pathie  nicht  sein  und  es  ist  gewiss  auf  diesem  Gebiete  viel  Anfecht- 
bares produziert  worden.  Dies  ist  aber  das  Schicksal  aller  mensch- 
lichen Gedanken  und  ihrer  Kombinationen,  die  man  einigermaaaeB 
Philosophie  zu  nennen  berechtigt  ist.    Es   giebt  aber  auch  eine 
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ernste  Richtung  des  Denkens,  welche  strenger  Kritik  gegen  so- 
genannte Tatsachen  and  schonungsloser  Selbstkritik  nicht  ermangelt, 
80  dass  durch  sie  Bleibendes  erreicht  werden  kann,  Fortschritte, 
des  Menschengeistes  und  einer  hohen  Sache  wfirdig.  Wenn  eine 
solche  Philosophie  an  die  Homöopathie  herantritt,  kann  es  eine 
schöne  und  fruchtbare  Ehe  geben;  diese  wollen  wir  als  ein  gött- 
liches und  yernftnftiges  Band  in  allen  Ehren  halten.  Man  hüte 
sich  doch  ja,  durch  Tatsachen  allein  alles  machen  zu  wollen.  Es 
ist  des  menschlichen  Geistes  unwürdig,  sich  ohne  weiteres  Yor 
unverstandenen  Grössen  su  beugen;  man  muss  in  ihnen  Vernunft 
erkennen  oder  wenigstens  herausfühlen  und  ahnen.  Um  in  den 
grossen,  aber  für  so  riele  weltfremden  Entdeckungen  Hahnemanns 
Vernunft  zu  erkennen,  oder  wenigstens  fühlen  und  ahnen  zu  lassen, 
dazu  ist  eben  die  philosophierende  Homöopathie  da.  Man  traut 
uns  Ärzten,  die  sich  praktisch  zur  Sache  bekennen,  ohnehin  nicht 
Tiel  Gutes  zu  und  warum?  Weil  man  unser  Tun  nicht  yerstehen, 
das  Gute  darin  kaum  ahnen  kann.  Tatsachen  sind  seit  Hahne- 
manns Tagen  durch  viele  ausgezeichnete  Praktiker  bis  zu  den 
Sternen  gehäuft  Was  hat  es  geholfen?  Nicht  viel,  denn  bei  den 
Gegnern  ist  die  günstige  Vorbereitung  nicht  vorhanden,  diese  Tat- 
sachen mit  Freude  und  Teilnahme  zu  betrachten.  Was  jene 
Gegner  etwa  dahin  bringen  möchte,  die  Augen  einmal  vorurteilsfrei 
zu  öffneui  das  wäre  die  philosophierende  Homöopathie.  Machen 
vrir  es  der  menschlichen  Vernunft  recht  verständlich  und  be- 
gehrenswert, was  wir  immer  tun  und  wie  wir  es  tun,  ei  so  treiben 
wir  philosophierende  Homöopathie  1  Durch  sie  können  wir  zeigen, 
dass  wir  Herz  und  Verstand  haben.  Lassen  wir  sie  nicht  fallen, 
wenn  wir  überhaupt  zu  ihren  Trägern  gehörten;  nehmen  wir  sie 
fest  bei  der  Hand  und  die  Praxis  bei  der  andern  Hand  und  so 
lasset  uns  mutig  der  Zukunft  entgegengehen. 

Schlegel -Tübingen. 

Obige  Ausführungen  unseres  hochgeschätzten  Kollegen  Schlegel 
mussten  bei  uns  notwendig  die  verschiedensten  Gefühle  und  Ge- 
danken wachrufen. 

Was  zunächst  die  Klage  des  Kollegen  Schlegel  bezüglich 
unserer  Sachverständigen  im  Münchener  Prozess  betrifft»  so  will 
uns  sein  Vorwurf  nicht  ganz  berechtigt  erscheinen.  Man  möge 
doch  bedenkeui  dass  es  erheblich  leichter  ist,  nachträglich  an* 
zuführen,  was  alles  hätte  gesagt  werden  können  resp.   müssen. 
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als  im  gegebenen  Augenblicke  schnell  die  geeigneten  Gedanken 
zur  richtigen  Antwort  beisammen  zu  haben.  Gewiss  hfttte  TieUrielit 
manches  noch  zu  Gunsten  unserer  Sache  gesagt  werden  UnDen, 
aber  wir  glauben,  dass  das,  was  unsere  SachYerstftndigen,  apoieU 
Kollege  GiseTius  gesagt  haben,  doch  immerhin  treffend  und  so  aadiBch 
war,  dass  tatsächlich  der  Gegner  verurteilt  worden  ist,  und  daas 
wir  den  Kollegen  dafür  entschieden  Dank  und  Anerkennimg  nicht 
versagen  dflrfen« 

Aber  nun  zur  Sache  selbst.  Kollege  Schlegel  bricht  eine 
Lanze  fftr  die  philosophierende  HomOopathie,  welche  allein  es  dnst 
ermöglichen  werde,  der  Homöopathie  zur  Anerkennung  zu  ver- 
helfen. Wir  stimmen  ihm  aus  vollem  Herzen  zu,  und  alles,  was 
er  schreibt,  von  dem  Satze  an:  Es  gibt  aber  auch  eine  ernste 
Richtung  des  Denkens  u.  s.  w.  bis  zum  Schluss  unterschreiben 
wir  Wort  fQr  Wort.  Über  seine  „Beform  der  Heilkunde*  haben 
wir  uns  schon  frfiher  ausgesprochen  (Bd.  21  S.  134  d.  Z.)  und 
aus  dem  dort  Gesagten  geht  wohl  genügend  hervor,  wie  sehr  wir 
seine  Ausfflbrnngen  gebilligt  und  wie  hoch  wir  seine  Arbeit  ein- 
geschätzt haben. 

Wenn  die  Mfinchener  homöopathischen  Ärzte  wirklich  be- 
schlossen haben,  die  philosophierende  Homöopathie  solle  fsUen 
gelassen  werden,  so  ist  das  auch  unserer  Ansicht  nach  tief  im 
bedauern.  Doch  nimmt  ja  auch  Kollege  Schlegel  an,  dans  das 
gewiss  gut  gemeint  sei,  denn  ein  blosser  Tummelplatz  der  phüo- 
sophischen  Willkftr  dürfe  die  HomOopathie  nicht  sein,  und  ee  sei 
gewiss  auf  diesem  Gebiete  viel  Anfechtbares  produziert  worden. 

Wenn  nun  trotzdem  die  philosophierende  Homöopathie  wenig 
Anerkennung  und  noch  weniger  Vertreter  findet,  so  hat  das  aeinen 
Grund  wohl  nicht  in  der  Verachtung  oder  auch  nur  Unterschltznog 
derselben  seitens  der  Kollegen,  sondern  in  erster  Beihe  in  dem 
Mangel  an  Zeit,  der  bei  den  meisten  Kollegen  ein  Nachdenkoi 
über  andere  Dinge  als  die  Praxis  kaum  gestattet,  dann  aber  auch, 
wenn  wir  ehrlich  sein  wollen,  ist  es  nicht  jedem  gegeben,  solchen 
philosophischen  Gedankengang  zu  folgen  oder  ihn  gar  selbst  zu 
entwickeln.  Es  kommt  dann  aber  auch  noch  als  weiterer  Grund 
hinzu,  dass  auf  dem  Gebiet  der  sogenannten  philosophierenden  Me- 
dizin —  wir  sagen  absichtlich  nicht  Homöopathie  —  ao  vieles 
unterläuft,  was  diesen  Namen  nicht  verdient,  daas  selbst  bei 
genauem  Zusehen  oft  die  Sonderung  der  Spreu  vom  Wmien 
ungemein  schwierig  wird. 
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Und  hiermit  kommen  wir  auf  ein  Thema,  welches  augenblicklich 
bei  ans  aktuell  geworden  ist,  weil  einzelne  der  Kollegen  fttr  eine 
Theorie  eingetreten  sind,  gegen  welche  wir  uns  stets  ablehnend 
Terhalten  haben.  Wir  wollen  diese  Gelegenheit  dazu  benutzeui 
um  Aber  dasselbe  unsere  Ansicht  darzulegen,  da  Kollege  Schlegel, 
wenn  auch  nicht  mit  Namen,  so  doch  unverkennbar  darauf  hin- 
gewiesen hat,  wo  er  von  der  ganz  modernen  Lehre  eines  nord- 
deutschen Arztes  Aber  die  Entstehung  chronischer  Blutvergiftung 
spricht  —  es  ist  das  Thema  Ereitmann. 

Wir  mfissen  gestehen,  dass  es  uns  einigermassen  verblflfft  hat, 
einen  so  scharfen  Denker  wie  Kollege  Schlegel  auf  der  Seite  Ereit- 
manns  zu  finden,  dessen  Theorie  unseres  Erachtens  weder  mit  der 
Homöopathie  das  geringste  zu  tun  hat,  noch  auch  überhaupt  irgend 
welche  wissenschaftlicbe  Existenzberechtigung  in  sich  trägt. 

Wir  wollen  hier  gleich  eingestehen,  dass  wir  Ereitmanns 
Schriften  selbst  nicht  gelesen  haben,  wohl  aber  eine  Abhandlung 
Yon  ihm,  welche  uns  in  Form  eines  Briefes  an  EoUege  Boesser 
in  Chemnitz  s.  Z.  flbersandt  wurde,  und  dessen  Aufnahme  in  diese 
Zeitschrift  wir  geglaubt  haben  ablehnen  zu  mfissen.  In  diesem 
Briefe  hat  Kr.  seine  Lehre  kurz  zusammengefasst,  also  gleichsam 
einen  Extrakt  daraus  gegeben.  Man  wird  uns  also  zugeben,  dass 
vrir  immerhin  fiber  seine  Theorien  genfigend  orientiert  sind,  um 
uns  ein  Urteil  fiber  sie  bilden  zu  können. 

Gleich  zu  Anfang  des  Briefes  finden  wir  die  Versicherung, 
dass  der  Verf.  in  seiner  noch  nicht  gedruckten  —  also  auch  uns 
unzugänglichen  —  aber  im  Manuskript  fertigen  „Therapie  der 
chronischen  Krankheiten**  nachgewiesen  habe,  dass  similia  similibus 
ein  Naturgesetz  sei  und  dass  die  Heilung  einer  Krankheit  —  ganz 
gleich,  ob  akut  oder  chronisch  —  ohne  Beobachtung  jenes  Natur- 
gesetzes ganz  unmöglich  sei.  Gleich  darauf  verwahrt  er  sich  aber 
davor,  etwa  ffir  einen  Homöopathen  gehalten  zu  werden,  versichert 
vielmehr,  dass  er  ganz  ausserhalb  der  Schule  stehe  und  weder 
der  Allopathie,  noch  der  Homöpathie  angehöre.  Wir  werden  in 
der  Folge  sehen,  dass  er  mit  letzterer  Behauptung  zweifellos 
Becht  hat. 

Es  treten  im  weiteren  Verlauf  des  Schreibens  wiederholt  — 
unterstrichen  und  mit  Ausrufungszeichen  —  die  Worte  similia 
similibus  auf  in  einer  Anwendung,  die  mit  der  unserem  homöo- 
pathischen Grundgesetz  zu  gründe  liegenden  nichts  zu  schafilsn 
hat.    Hören  wir:  Nachdem  Kr.  ausgeffihrt  hat,  dass  verschiedene 
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als  im  gegebene  ^^^'Z^g  verlangen,  folgert  er  dartos, 

«ur  richtigen  A'  v         w>^r\  aw       *  *  u»  a 

manches  noch  ^>^^'^.  v  j       •  . 

.         .  ^^  >4rp    FFir  wissen  zwar  auch,  diss  ernife 

aper  wir  gia'        f^^^l^JS^     andere  mehr  dem  Oreiseaalter 

ww    dir "'        ><^^Ä  im  Sinne  Kr's.   Er  sagt:  Nie  dbfei 

.  '    ^^        ^ll^/^0t^%  dieselbe  Arzeneiy  wie  einem  Sechs- oder 

^^^^^nen.    Die  Natur  muss  uns  bei  dem  knakei 
▼ersaffF         ^   ^0 

h         ^f^^H^^  dienen:  Similia  similibns.    Fmier:  Hat  er 

y     ^  0ff^)$ta  mit  der  Verabreichung  eines  einsigen  Stoln 

(fi^f^lf^  getroffen?    Ganz  entschieden  nicht!   Dis  leigt 

^         itf''^^  ifttorgesetz  Similia  similibns.    Die  Natur  endUut  die 

fit^  fm  InfuBorium   an  bis  zum  Menschen  nur  mit  eimr 

^1^^  Kost,  der  Arzt  muss  den  Kranken  mit  einer  pasBesdei 

if^n  Arzenei  behandeln,  also  wieder  die  Natur  zum  Mulerl 


^f  abgesehen   davon,   dass  Er.  hier  zugleich  ein  Gnad- 

^p  der  Homöopathie,  einfache  Arzeneien  zu  geben,  über  den 

g^  wirft,  besteht  seine  Au&ssung  von  Similia  similibui  su 

/0  einer  Nachahmung  der  Natur,  hat  aber  nicht  im  entfemteitei 

j^  Sinn  des  homöopathischen  Ähnlichkeitsgesetzes,  nach  wetchen 

(Üa  Arzenei  in  ihrer  physiologischen  Wirkung  dem  EranUieitsbiU 

jDöglichst  ähnlich  sein  soll. 

FQr  die  theoretische  Erkltrung  der  Wirkung  sdner  Kttd 
eignet  sich  Er.  eine  geläufige  Erklärung  der  Wirbmg  ossertf 
Mittel  an.  Indem  er  fttr  die  gemischten  Arzeneien  sich  einl^Kt 
sagt  er:  „Jeder  Arzeneistoff  in  den  medizinisch  erlaubten  Gress« 
kann  nie  die  Bedfirfnisse  des  Nervenkreislaub  and  des  Blntkr» 
laufs  im  Eranken  decken.  Die  Natur  weist  uns  also  lof  eiie 
passende  gemischte  Nahrung  resp.  Arzenei  hin.  Fttr  den  Blil- 
kreislauf  nehmen  wir  solche  Stoffe,  welche,  leicht  vom  ZeUenpivto- 
plasma  (der  ZellenhflUe)  angezogen,  gebunden,  zerlegt  und  reduifft 
wieder  ausgestossen  werden;  f&r  den  Nervenkreislauf  nahaetiir 
solche  Stoffe,  welche  von  dei'  ZellenhOlle  angezogen,  eine  stiib 
Affinität  zum  Zellenkern  (zur  Nervensnbstanz)  besitzen,  mit  dieaer 
eine  stärkere  Verbindung  als  die  akuten  Infektionsstoffe  aingdieS) 
und  diese  aus  der  Verbindung  verdrängen.  Wir  ahmen  also  dar 
Natur,  welche  den  Organismus  nur  mit  den  genannten  Gift» 
krank  macht,  nach,  und  verdrängen  aus  den  Lieblingssitsea  to 
krank  machende  Agens  mit  viel  schärferen  Giften,  aber  mit  flokkei, 
welche   keine    fermentativen    Eigenschaften   besitzen.    Hier  tritt 
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^  .mann's  Similia  similibos  in  seioer  ganzen  Herrlichkeit 

einer  gewaltigen  Bedeutung  hervor!* 

^  oher  Er.  weiss,  welche  Mittel  die  BedQrfnisse  des  Nerven- 

►  dlaufes,  welche  die  des  Blutkreislaufes  decken,   welche  Stoffe 

icht  vom   Zellenprotoplasma  (Zellenhalle)  angezogen,  gebunden, 

zerlegt  und  reduziert  wieder  ausgestossen  werden,  welche  von  der 

ZellenhflUe  angezogen  und  eine  stärkere  Affinität  zum  Zellenkern 

besitzen,  das  verrät  er  uns  nicht 

Nach  welchem  Grundsatz  —  und  darauf  kommt  es  doch 
schliesslich  an,  wenn  Er.  far  seine  Therapie  das  Ähnlichkeits* 
gesetz  in  Anspruch  nimmt  —  werden  denn  nun  aber  die  Arzeneien 
gewählt? 

„Die  gemischte  Kost  kennt  schon  von  jeher  die  verschiedenen 
GewOrze;  die  gemischte  Arzenei  muss  unbedingt  die  scharfen  Al- 
kaloide  der  narkotischen  Gruppe  und  einige  Metallgifte  (Arsen, 
Eisen,  Quecksilber  u.  s.  w.)  anerkennen,  sonst  ist  sie  keine  Arzenei 
nach  dem  Simile-Qesetzl*  Also  die  Alkaloide  spielen  in  den 
Arzeneien  dieselbe  Bolle,  wie  die  Gewfirze  in  den  Speisen I  und 
darin  sieht  Er.  wieder  das  Simile-Gesetz.  Da  muss  man  doch 
wirklich  ein  grosses  Fragezeichen  machen! 

Zum  Verständnis,  wie  Er«  die  Wirkung  der  von  ihm  an- 
gewandten Mittel  denkt,  mflssen  wir  hier  noch  kurz  folgenden  Satz 
anführen:  „Die  Natur  lockert  beim  Erwachsenen  den  Zellen- 
Chemismus  durch  die  akuten  Infektionskrankheiten  auf  und  ver- 
setzt ihn  auf  eine  höhere  Stufe  der  Labilität  zurück;  beim  Einde 
dagegen  hat  sie  eine  solche  Lockerung  nicht  nötig,  daher  wirkt 
eine  akute  Infektionskrankheit  beim  Einde  ungleich  stärker,  ahi 
beim  Erwachsenen.  Unsere  Arzeneistoffe  müssen  bei  den  chro- 
nischen Erankheiten,  wo  der  Zellenchemismus  hier  ungleich  sta- 
biler ist,  diesen  zuerst  lockern,  und  dadurch  den  eigentlichen  Si- 
milia-Stoffen  den  Weg  ebenen. 

Und  nun  zu  den  Arzeneistoffen  selbst.  Ich  erkenne  nur  drei 
Hauptaltersstufen  und  zwei  Zwischenstufen  an,  im  ganzen  also 
fünf  Altersstufen.  Demgemäss  habe  ich  die  Zahl  der  Arzenei- 
mittel  auf  ein  Minimum  reduziert:  Quecksilber=Jod,  Arsen=  Eisen, 
Chinin;=Goffein.  Diese  sind  Bindemittel  für  die  Hauptstufen. 
Lockerungsmittel  sind  die  Extrakte  und  Alkaloide  der  narkotischen 
Gruppe:  Nux  vomica.  Belladonna,  Hyoscyamus,  Jaborandi,  Ve- 
ratrum etc.    Als  Zwischenglieder  dienen  mir:  Sarsaparilla,  Mutter- 
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korn,  Berberin,  Cocain  und  noch  einige  andere.  Jeder  Stoff  hat 
für  mich  die  Bedeutung  eines  Grundstoffes,  mit  dem  man  in  der 
Heilkunst  ebenso  wenig  arbeiten  kann,  wie  mit  einer  Grocd&rbe 
in  der  Malerei.  Der  Maler  gebraucht  nur  selten  oder  nie  eine 
Orundfarbe,  sondern  eine  Kombination,  welche  die  Grond&rbe 
ersetzt,  aber  alle  Schattierungen  erlaubt.  Will  ich  bei  Ulcus  cruria 
die  Herzkraft  mit  Digitaliswirkung  heben,  so  fiUlt  es  mir  nicht  ein, 
Digitalis  zu  verordnen:  In  kleinen  Mengen  wirkt  dieser  Onmdstoff 
garnicht,  in  grossen  Mengen  aber  ist  er  ein  gefUirliches  Hers^ 
und  wir  mttssen  bald  von  ihm  Abstand  nehmen.  Gebraachen  wir 
aber  statt  Digitalis  folgende  Kombination:  Extr.  Belladonnae  0,15; 
Coffein  1,5;  Chinin,  mur.  3,0,  so  haben  wir  hier  f&r  ganze  viersdii 
Tage  eine  Digitaliswirkung,  wie  wir  sie  uns  besser  garnicht  denken 
können,  haben  aber  doch  keine  Digitalis  gegeben.  Nach  Tierz&a 
Tagen  untersuchen  wir  das  Herz.  Hat  es  sich  gebessert,  and 
wollen  wir  trotzdem  mit  Digitalis  noch  femer  wirken,  so  nehmen 
wir  Extr.  Belladonnae  0,1  oder  0,2;  Coffein  1,0;  Chin.  mar.  4,0 
abermals  für  vierzehn  Tage.  Das  Geschwür,  welches  mit  einer 
ganz  indifferenten  Salbe  geschützt  wird,  beginnt  sich  zu  reinigen 
und  zeigt  gesunde  Granulationen.  Ich  will  nun  die  Arsen-Eisen- 
Wirkung  haben.  Ich  ersetze  den  Belladonnaextrakt  durch  Hyos- 
cyamusextrakt  (Extr.  Hyoscyami  0,5— -0,7)  und  gebe:  Extr.  Hyos- 
cyami  0,5;  Coffein  1,0;  Chin.  mur.  5,0  wieder  für  viersehn  Tage. 
Ich  habe  damit  die  Arsen-Eisen- Wirkung  erzielt  ,,ohne  das  schwere 
Hersgift  Arsen  beim  unpassenden  Alter  zu  geben.* 

Wie  Kr.  zu  allen  diesen  Kombinationen  kommt,  sagt  er  nidit 
—  wenigstens  nicht  in  dem  uns  vorliegenden  Briefe,  der  doch  sor 
Aufklärung  über  seine  Lehre  dienen  soll.  Eine  sehr  dankenswerte 
Machschrift  zu  diesem  Briefe  Kr.'s  von  Kollege  Boesser  gibt  uns 
aber  in  dieser  Beziehung  einige  Aufschlüsse.  Danach  teilt  Kr. 
in  der  «Deutsch- mediz.  Wochenschrift*'  mit,  dass  es  ihm  gelungen 
sei,  aus  Chinin  und  freiem  Coffein  ein  leicht  lösliches  zur  sub- 
kutanen Injektion  geeignetes  Präparat  darzustellen,  das  ihm  sIs 
Grundstoff  —  Basicin ,—  für  eine  grosse  Reihe  von  Kombinationen 
mit  den  scharf  wirkenden  Alkaloiden  dient.  „Von  den  letzteren... 
vertragen  die  Basicinlösungen  gerade  solche  Mengen,  welche  die 
Pharmakopoe  zu  Heilzwecken  gestattet  Der  Schwerpunkt  des 
Präparats  liegt  aber  gerade  in  seiner  Vermengung  mit  den  ge- 
nannten Alkaloiden:  Mit  jedem  Alkaloid  nimmt  der  Stoff  Eigen- 
schaften  au,    welche   bald   den  bekannten  tierischen  Antitoxineo, 
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bald  der  Digitatisgrappe,  bald  den  Opiaten  angehören.  Femer: 
Mit  Berberin,  Matterkorn,  Sarsaparilla,  Eiaeni  Arsen  und  allen 
narkotischen  Extrakten  nimmt  Basicin  Eigenschaften  an,  welche 
sich  als  speiifisch  gegen  eine  grosse  Reihe  akuter  and  chronischer 
Krankheiten  erweisen.  Basicin  wird  von  dei*  Firma  Schröder  und 
Eraemer  (Hamburg)  hergestellf 

Nach  allem  Angef&hrten  wird  doch  kein  Mensch  behaupten 
wollen,  dass  die  Therapie  Er's.  auf  unserem  homöopathischen 
Grundgesetz  begründet  sei.  Wozu  also  dieses  wiederholte  ganz 
unangebrachte  sich  Berufen  auf  dasselbe?  Wozu  die  Lobhudeleien 
Hahnemann's?  Wenn  Er.  wirklich  glaubt  auf  das  Ähnlichkeits- 
gesetz  sich  zu  stfitzen,  warum  hat  er  sich  denn  zunächst  an  die 
allopathischen  EoUegen  gewandt?  Warum  kommt  er  erst  jetzt  zu 
uns,  nachdem  er  auf  der  ganzen  allopathischen  Linie  schlankweg 
abgelehnt  worden  ist^  teilweise  mit  Hohngelächter;  nachdem  ihn, 
nach  seinen  eigenen  Worten,  das  Zentralblatt  fQr  Nervenkrank- 
heiten zum  Verrflckten  gestempelt  hat? 

Nein  mit  Homöopathie  hat  Er's.  Lehre  nichts  zu  tun;  er  gehört 
nicht  zu  uns,  und  wir  können  die  Überschrift,  welche  Eollege 
Boesser  seinem  Vorwort  zu  Er's.  Brief  gegeben  hat  „Nostra  res 
agitur*^  nicht  far  richtig  anerkennen. 

Und  nun  noch  einige  Worte  über  Er's.  sonstige  Theorien. 
Bezüglich  des  Nervenkreislaufes  wollen  wir  uns  hier  kein  Urteil 
erlauben,  um  so  mehr  als  derselbe  die  Homöopathie  nicht  berührt. 
Mögen  Neurologen  von  Fach  sich  damit  beschäftigen  —  das  Zentral- 
blatt für  Nervenheilkunde  hat  ja  gerade  wegen  der  Lehre  vom 
Ereislauf  das  obige  von  Er.  selbst  angeführte  Verdikt  abgegeben, 
ob  mit  Recht  oder  Unrechti  darüber  mögen  andere  entscheiden. 
Wichtiger  ist  für  uns  seine  Fruchtwassertheorie,  durch  welche  er 
angeblich  berufen  erscheint,  der  Psora-Theorie  Hahnemann's  wissen- 
schaftliche Begründung  zu  geben.  Ich  führe  hier  die  Worte  des 
Eoll.  Boesser  an,  weiche  dieser  als  Anmerkung  unter  Er's.  Arbeit 
gesetzt  hat. 

«Nach  Er.  diffundieren  die  von  der  kranken  Gebärmutter- 
schleimhaut abgesonderten  Fermentgifte  in  das  Fruchtwasser  und 
senken  sich,  dem  Gesetz  der  Schwere  folgend,  je  nach  ihrem  spe- 
zifischen Gewicht,  besonders  aber  häufen  sie  sich  an  im  untersten 
Teil,  so  das  der  zuweilen  am  tiefsten  stehende  Kindesteil,  resp. 
dessen  Epidermis  mit  den  Giften  imbibiert  wird.  Hieraus  ergeben 
sich  die  Lieblingslokalisationen  zunächst  der  psorischen  Ausschlags- 
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krankbeiten  im  Kindesalter,  und  weiterhin  die  Krankheiten  über- 
haupt.'^ 

Kr.  sagt  selbst  wörtlich:  „Den  Nenrenkreislanf  halte  ich  fBr 
ebenso  erwiesen  wie  den  Blutkreislauf.  Dieser  hat  eine  Ziiknlations- 
dauer  von  etwa  30  Sekunden,  jener  hat  eine  Zirkulationsdaa^  von 
mindestens  zwei  Jahren  bei  Erwachsenen,  einem  Jahre  bei  Kinden 
in  der  ersten  Altersstufe  (Bude  der  ersten  Dentition)  und  Yon  etwa 
sechs  Monaten  beim  Neugeborenen. 

Durch  die  Lieblingssitse  aller  menschlichen  Krankheiten  und 
namentlich  mancher  akuter  Infektionskrankheiten  ist  f&r  mich  die 
Fruchtwassertheorie  mathematisch  bewiesen,  mag  der  Allopath  oder 
der  Homöopath  über  mich  lachen.^ 

Zunächst  wo  sind  denn  die  Lieblingssitze  aller  menschlichen 
Krankheiten?  Wir  meinen,  dass  es  keinen  Teil  des  menschliches 
Körpers  giebt,  der  nicht  von  einer  Krankheit  befallen  werden 
könnte,  und  dann,  wenn  es  wirklich  solche  Lieblingssitse  gäbe, 
wo  ist  denn  auch  nur  eine  Spur  tou  „mathematischem*  Beweis, 
dass  sie  durch  Imbibition  mit  dem  angenommenen  Gifte  des  Frucht- 
wassers erkranken?  Ist  nicht  der  ganze  Plazentarkreislauf  da,  der 
doch  auch  seinen  Anteil  an  der  Übertragung  haben  könnte?  Kr. 
ist  wirklich  ausserordentlich  bescheiden  in  seinen  Ansprttchen^  wo 
es  sich  um  mathematisch  sichere  Beweise  handelt.  Ffir  ihn  mag 
der  Beweis  genflgen,  für  jeden  anderen  genügt  er  nicht  —  nun  er 
sagt  ja  selbst:  „für  mich  ist  die  Fruchtwassertheorie  mathematisch 
bewiesen,  mag  der  Allopath  oder  der  Homöopath  über  mich  lachen* 
—  er  hat  also  doch  wohl  eine  Ahnung  gehabt,  dass  sie  für  andere 
noch  nicht  bewiesen  ist. 

Auf  diese  ganz  aus  der  Luft  gegriffene  Hypothese  baut  nun 
Kr.  wieder  eine  ganz  falsche  Schlussfolgerung:  „Sind  nun  diese 
Faktoren  (der  Nervenkreislauf  und  die  Fruchtwassertheorie)  mathe- 
matisch wahr,  so  giebt  es  nur  eine  einzige  Quelle  für  alle  mensch- 
lichen Krankheiten,  nämlich  die  giftigen  Fäulnisgase.*  Und  warum 
nicht  noch  eine  andere?  Der  Schluss  kann  vor  der  einfachsten 
Logik  nicht  bestehen. 

Und  diese  Theorie  wird  zur  Stütze  von  Hahnemann's  Psora- 
theorie  herangezogen.  Kr.  sagt:  „Merkwürdigerweise  hatHahne- 
mann  in  seinen  „chronischen  Krankheiten"  ebenfalls  nur  eine  Quelle 
für  die  chronischen  Krankheiten  angenommen.  Dass  er  als  Kind 
seiner  Zeit  „die  innere  Krätze**  oder  Psora  dafür  Terantworüick 
macht,  ändert  an  der  Sache  nichts;  seinem  genialen  Geiste  konnte 
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der  Zusammenhang  aller  Krankheiten  nicht  entgehen**.  Das  ist  also 
die  wiBsenschaftliche  Begründung  von  Hahnemann'e  PBoratheoriel 

«Die  giftigen  Fftulnisgase  sind  es,  welche  die  ersten  Menschen 
mit  Dispositionsgift  im  Nerrenkreislauf  versehen  haben,  sie  sind 
6B|  welche  im  chlorotisch-animischen  ütems  die  Gifte  des  fluor 
albus  liefern,  um  auf  die  Frucht  bald  als  Lues  hereditaria  und 
bald  als  die  verschiedensten  Grade  der  Skrophulose  flbergehen; 
sie  sind  es  endlich,  welche  durante  coitu  in  statu  nascendi  die 
Lues  und  alle  anderen  yenerischen  Sjrankheiten  erzeugen. 

Welche  Form  diese  Krankheiten  —  Tripper,  ulcus  molle  oder 
durum  —  annehmen,  hängt  nicht  vom  Gifte  in  den  weiblichen 
Genitalien,  sondern  ausschliesslich  von  der  Menge  Dispositionsgift 
ab,  welches  der  mSnnliche  Empfänger  in  seinen  Nerven  fQhrf 

Wo  übrigens  diese  giftigen  Fäulnisgase  im  Fruchtwasser  her- 
kommen, verrät  uns  Kr.  nicht.  Doch  sie  sind  da.  Kr.  sagt  es 
und  das  genflgt.    Armer  foetusi 

Die  einfachste  Überlegung  beweist  die  Unrichtigkeit  der 
Kr/schen  Ausführung.  Wenn  jeder  ein  bestimmtes  Quantum  Dis* 
positionsgift  während  des  fötalen  Lebens  empfängt,  welches  er 
während  des  ganzen  Lebens  natürlich  mit  sich  herumschleppt  — 
denn  wie  soll  er  es  loswerden?  —  und  von  diesem  Quantum  die 
Form,  welche  die  Infektion  annimmt,  abhängt,  so  würde  jemand, 
der  den  faktischen  Beweis  geliefert  hat,  dass  er  am  Tripper  er« 
kranken  kann,  für  Schanker  immun  sein  und  umgekehrt  —  was 
doch  der  Erfahrung  gänzlich  widerspricht. 

Wir  fürchten  unsere  Leser  zu  ermüden,  wenn  wir  noch  weiter 
auf  die  Theorie  Ki.'s  eingehen  wollten,  da  sie  uns  als  Homöo- 
pathen  weiter  nicht  interessiert  Möge  jeder  einzelne  sich  mit 
ihr  abfinden,  wie  er  kann  und  will.  Nur  eine  Stelle  seiner  Aus- 
führungen wollen  wir  ihnen  nicht  vorenthalten,  weil  daraus  zu 
erkennen  ist,  wie  weit  Kr.  seiner  Phantasie  die  Zügel  schiessen  lässt: 
«Ist  nun  das  Gesagte  wahr,  so  gibt  es  für  alle  menschlichen 
Krankheiten  nur  eine  Ursache  und  eine  Quelle.  Hierin  aber  er- 
kennen wir  wieder  die  Natur  in  ihrer  ganzen  Herrlichkeit  und 
Grausamkeit:  Wie  beim  Schaffen  der  organischen  Wesen,  so  hat 
sie  auch  beim  Krankmachen  und  Vernichten  derselben  nur  einen 
Weg.  Aus  Bazillen  und  Kokken  baut  sie  die  Zellen,  aus  Zellen 
schafft  sie  alle  gewaltigen  und  kleinsten  Organismen.  Aus  den 
Verwesungsstoffen  dieser  Organismen  schafft  sie  Infektionsstoffe, 
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welche  diese  OrganiBmen  zaerst  in  Zellen  (Phagocythen^  Eiter, 
weisse  Bltttkörperchen)  und  dann  diese  wieder  in  Bazillen  and 
Kokken  zerlegen.""    Sapienti  sat. 

Kollege  Boesser  sagt  in  seiner  Vorrede:  „Der  umstand,  daaa 
Kr.  auf  der  ganzen  allopathischen  Linie  schlankweg  abgelehnt 
worden  ist;  teilweise  mit  Hohngelächter,  wird,  davon  bin  ich  feefc 
überzeugt,  seine  homöopathischen  Kollegen,  also  Arzte,  die  da 
wissen,  dass  es  ihrem  Altmeister  Hahnemann  nicht  anders  er- 
gangen ist,  nicht  abhalten,  über  seine  Gedanken,  mögen  sie  andi 
zunächst  noch  so  absurd  erscheinen,  gründlich  nachzndenken." 
Wir  müssen  ihm  bis  hierher  Recht  geben,  nicht  aber  wenn  er  weiter 
sich  lu  dem  Ausspruch  hinreissen  lässt,  dass  diese  ablehnende 
Behandlung  der  allopathischen  Fachgenossen  dem  Verfasser  des 
Nervenkreislaufes  bei  den  homöopathischen  Ärzten  zur  Empfehlung 
gereichen  werde;  nein,  so  weit  geht  das  doch  nicht!  Wir  können 
solche  Anschauungen  nur  als  den  Ausdruck  des  Ärgers  ansehen, 
von  den  allopathischen  Kollegen  als  Homöopath  selbst  abgelehnt  sn 
sein.  Verlieren  wir  doch  nicht  unsere  Objektivität.  Es  gibt  unter  den 
allopathischen  Ärzten  sehr  tüchtige  Männer,  die  Hervorragendes 
geleistet  haben;  und  darum  möchten  wir  zu  dem  gegenteiligen 
Schluss  kommen:  Wenn  Kr.  von  der  ganzen  allopathischen  Linie 
schlankweg  abgelehnt  worden  ist,  so  soll  uns  das  veranUssen, 
ebenfalls  in  seiner  Beurteilung  vorsichtig  zu  sein;  und  wenn  wdter 
gesagt  worden  ist,  auch  Hahnemann  sei  es  nicht  anders  ergangen, 
so  ist  denn  doch  zwischen  Hahnemann  und  Kreitmann  ein  himmd- 
weiter  Unterschied. 

Nur  zwei  Wege  gibt  es  nach  unserer  festen  Überzeugung,  die 
in  der  Medizin  zur  Erkenntnis  der  Wahrheit  führen,  den  physio- 
logischen, experimentellen,  und  die  Naturbeobachtung.  Den  enteren 
ausschliesslich  beschreitet  die  zünftige  Medizin,  sie  bildet  die 
physiologische  Schule.  Der  andere  Weg  der  Naturbeobachtung  ist 
fälschlich  von  itir  verlassen  worden.  Der  Grund  ist  sicher  darin 
zu  suchen,  dass  er  tatsächlich  gar  leicht  zu  Irrtümern,  frischen 
Deutungen  beobachteter  Tatsachen  führt,  und  daher  einer  gewissen 
Unsicherheit  nicht  entbehrt.  Hahnemann  hat  durch  die  Entdeckung 
des  Ähnlichkeitsgesetzes  uns  aber  einen  Weg  gewiesen,  auf  welcheni 
wir,  immer  lediglich  geleitet  durch  die  Naturbeobaohtung,  ohne 
rechts  und  links  abzuirren,  zu  greifbaren  und  zuverlässigen  Indi- 
kationen für  die  Arzneimittel  gelangen  können.  Während  die 
physiologische  Schule  in  Ermangelung  einer  solchen  Bichtsehnur 
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und  darum  aach  einer  zielbewussten  Anwendung  der  Arzneimittel 
in  andere  Bahnen  —  Seramtherapie,  Naturheilkunde  usw.  —  ge- 
drängt ist,  sind  wir  Homöopathen  auf  dem  Wege  der  Natur- 
beobachtung zu  einer  fast  ausschliesslich  medikamentösen  Krank« 
heitsbehandlung  gelangt.  Wer  geht  den  rechten  Weg?  Jeder 
behauptet  es  von  sich  allein.  Wir  sagen  beide,  und  doch  beide 
nicht  den  richtigen,  denn  nur  vereint  sollten  sie  der  Wissenschaft 
dienen.  Neben  diesen  beiden  Wegen  gibt  es  aber  kein  Heil  in  der 
Medizin.  Hat  denn  nun  Er.  einen  dieser  Wege  beschritten?  Nein 
das  hat  er  nicht,  und  darum  ist  auch  der  Vergleich  zwischen  ihm 
und  Hahnemann  unzulässig.  Hahnemann  steht  lediglich  auf  dem 
Boden  der  Naturbeobachtung.  Ereitmann  hat  auf  unbewiesene 
Hypothesen  durch  falsche  Schlüsse  ein  System  aufgebaut  und 
darauf  eine  Therapie  gegr findet,  die  nebenbei  auch  durch  dies 
System  nicht  einmal  zu  erklären  ist.  Kr.  verwirft  die  Forschungen 
^er  Gesamtmedizin,  ohne  den  Beweis  für  ihre  Unrichtigkeit  zu  er- 
bringen, und  was  er  an  deren  Stelle  setzt,  entspringt  lediglich 
seiner  Phantasie,  ohne  auch  nur  einen  stichhaltigen  Beweis  ffir  die 
Richtigkeit  seiner  Annahmen.  Wenn  uns  die  Geschichte  der 
Medizin  lehrt,  dass  in  ihr  vieles  behauptet,  eine  Zeitlang  richtig 
befunden  und  später  wieder  als  falsch  verlassen  worden  ist,  so 
ist  das  noch  kein  Grund,  alles  was  wir  nach  dem  heutigen  Stande 
der  Wissenschaft  ffir  richtig  halten  mfissen,  zu  verwerfen,  weil  es 
vielleicht  später  einmal  ids  Irrtum  erkannt  werden  wird.  Der 
Lebenden  kann  nur  mit  seiner  Zeit  rechnen,  nicht  mit  der  Möglich- 
keit der  Zukunft.  Wer  dagegen  ankämpfen  will,  muss  Beweise 
bringen,  muss  auch  Beweise  bringen  ffir  die  Richtigkeit  seiner 
eigenen  Auffassung,  aber  schlagende  Beweise,  nicht  solche  wie  Kr. 
sie  bringt.  Mögen  sie  ihm  genfigen,  uns  genfigen  sie  nicht,  und 
einstweilen  erscheint  uns  die  Bakteriologie,  wie  sie  unsere  hervor- 
ragenden Forscher  begrfindet  haben,  doch  immer  noch  ein  gut 
Teil  zuverlässiger,  als  das  verschwommene  Bild,  welches  Ers. 
blühende  Phantasie  vom  Entstehen  und  Vergehen  der  Bazillen 
und  aller  Lebewesen  gemalt  hat. 

Und  nun  hängt  sich  Er.  mit  seiner  Lehre  uns  an  die  Rock- 
schösse.  Warum?  Wir  haben  oben  schon  die  Frage  aufgeworfen. 
Wir  können  sie  jetzt  beantworten:  nicht  obgleich,  sondern  weil  er 
auf  der  ganzen  allopathischen  Linie  abgewiesen  worden  ist.  Ihm 
persönlich  wollen  wir  das  nicht  zum  Vorwurf  machen,  wie  wir 
aaeh  an  der  bona  fides  des  Eollegen  nicht  zweifeln;  aber  es  ist  ja 
Bd.  xxiu.  25 
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menscblich,  zumal  wenn  man  glaubt  auf  dem  richtigen  Wege  su 
sein,  jemandem  sieb  anzuschliessen,  den  man  hofft  zu  seiner  Über- 
zeugung bekehren  zu  k&nnen;  und  wir  Homöopathen  sind  ja  gut- 
mOtig  genug  dazu,  uns  allerlei  Geleitschaft  gefallen  zu  lassen,,  von 
welcher  andere  Arzte  nichts  wissen  wollen. 

Wenn  wir  das  hier  aussprechen,  so  haben  wir  dabei  nicht  nur 
die  Lehre  Er's  im  Sinne;  leider  mflssen  wir  uns  eingestehen,  dass  in 
der  letzten  Zeit  der  Weg,  den  uns  Hahnemann  so  klar  vorgezeichnet 
hat,  derartig  von  allerlei  neuen,  der  Homöopathie  fernstehenden 
Theorien  überwuchert  ist,  dass  wir  Gefahr  Uufen,  ihn  zu  verlieren. 
Die  Elektrohomöopathie  hätten  wir  uns  ja  glQcklich  abgeschüttelt, 
aber  da  ist  weiter  Schüssler,  da  ist  die  Augendiagnose,  die  wir  als 
diagnostisches  Unikum  nicht  erwähnen  würden,  wenn  sie  nicht  auch 
mit  einer  eigenen  Therapie  verknüpft  wäre;  da  ist  Weihe  mit  seinen 
Druckpunkten.  Es  ist  hier  nicht  unsere  Absicht,  über  den  Wert 
oder  Unwert  aller  dieser  Theorien  zu  urteilen,  und  wir  enthalten 
uns  eines  solchen  Urteils  ehrlicherweise,  da  wir  selbst  darin  teils 
nur  geringe,  teils  keine  Erfahrung  haben  —  aber  mit  der  Homöo- 
pathie hat  das  alles  wenig  oder  nichts  zu  tun.  Nun  kommt  dasa 
auch  noch  Ereitmann,  wohl  um  einem  fühlbaren  Bedürfnis  nach 
Neuem  in  unseren  Reihen  abzuhelfen. 

Auffallend  ist,  dass  alle  genannten  therapeutischen  Richtungen 
—  ausser  Ereitmann  —  die  jhomöopatische  Form  wahren.  Aber 
nicht  die  Anwenduig  der  nach  homöopathischen  Grundsätzen  her- 
gestellten Arzneien  allein,  auch  nicht  ihre  Verabreichung  in  i$o 
und  so  vielfacher  Verdünnung  ev.  in  Streukügelchenform  macht  den 
Homöopathen,  sondern  ausschliesslich  die  Mittelwahl  nach  dem 
Ähnlichkeitsgesetz. 

Wir  sind  weit  entfernt  davon,  jemandem  in  seiner  wissenschaft- 
lichen Überzeugung  Vorschriften  machen  zu  wollen,  und  jeder  muss 
der  seinigen  folgen  können,  denn  die  Wissenschaft  ist  frei  und  soll 
es  sein.  Glaubt  jemand,  einen  therapeutischen  Weg  gefunden  zu 
haben,  auf  dem  er  besser  und  sicherer  als  auf  dem  homöopathiachen 
zum  Ziele  gelangt,  so  mag  er  ihn  gehen,  sich  Homöopath  zu  nennen 
hat  aber  nur  der  Arzt  ein  Recht,  der  seine  Mittel  nach  dem 
Ähnlichkeitsgesetze  wählt 

Ist  es  nicht  klar,  dass  wir  mit  solchem  in  uns  Aufnehmen 
(lUer  möglichen  neuen  Theorien,  die  noch  ungeklärt  und  unbewiesen, 
sich  schliesslich  leicht  als  Produkte   einer  lebhaften  Einbildnngs- 
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kraft  erweisen  können,  unsere  Sache  nur  selbst  schädigen?  Wer 
▼on  uns  stets  nach  neuem  hascht,  beweist  damit  nur,  dass  ihm  das 
Alte  nicht  mehr  genttgt,  dass  er  den  Glauben  an  die  Wahrheit  der 
Homöopathie  verloren  hat  Burkhard. 


Die  72.  Generalversammlung 

des  Homöopathischen  Zentralvereins  in 

Luzern  am  9.  und  10.  August  1904. 


Der  lebhafte  Wunsch,  mit  den  Schweizer  Kollegen,  die  in  den 
letzten  Jahren  nur  selten  auf  unsern  Versammlungen  erschienen 
waren,  wieder  zusammenzukommen,  hatte  die  Wahl  Yon  Luzern 
als  Versammlungsort  veranlasst,  und,  um  es  gleich  vorauszu- 
schicken, die  weite  Entfernung  war  für  die  meisten  der  reichs- 
deutschen  Kollegen  kein  Hindernis  für  ein  rege  Beteiligung.  An- 
wesend  waren  die  folgenden  Heiren: 

Schnütgen- Münster  i.  W., 

Wapler -Leipzig, 

Windelband  -  Berlin, 

Weiss  -  Schwäbisch  Gmünd, 

Schönebeck  -  Strassburg, 

Kirn -Pforzheim, 

Lorenz -Stuttgart, 

Fischer -Bochum; 

Göhrum- Stuttgart, 

Leeser-Bonn, 

Sta  uff  er-  München, 

Boeck- München, 

Schwarz,  Hofrat  -  Baden-Baden, 

Pfander -Bern, 

Oroos -Barmen, 

Scheidegger-  Aarau, 

Oberholzer- Zürich, 

Mende- Zürich, 

86* 
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Orflnewald  -Frankfurt  a.  H., 

Jahn  -  Berlin, 

Dammholz -Berlin, 

Veith  -  Breslau, 

Elb,  San.-Bat  -  Dresden, 

Grubenmann,  Eantonalrat  -  Sankt  Gallen, 

Kranz  -  Gassel, 

Nebel- MontreoXi 

Find  eisen-  Danzig, 

Hanpt- Chemnitz, 

Hoffmann  -  Braunschweig, 

Studentko  wsky  -  Magdeburg, 

Mossa- Stuttgart, 

Steinmetz  -  Leipzig, 

Eröner- Potsdam, 

Stiegele  jun. -Stuttgart, 

Mattes  -  Ravensburg. 

Ferner  als  Gäste: 

Gattori  -  Locarno, 
Gallavardin-Lyon. 

Vor  Eintritt  in  die  Tagesordnung  begrflsste  Herr  Gruben- 
mann den  Zentralverein  im  Namen  der  Schweizer  Kollegen.  Er 
weist  in  warmen  Worten  darauf  hin,  dass  eine  kleine  Minderheit, 
wie  die  homöopathischen  Ärzte,  nur  durch  treues  Zusammenhalten 
und  gemeinsames  Arbeiten  etwas  leisten  könne. 

Hierauf  eröffnet  Herr  Wapler  die  geschäftliche  Sitzung. 

I.  Abstimmimg  über  Nenangemeldete. 

Seit  zwei  Jahren  besteht  die  Bestimmung,  dass  die  Namen 
der  Angemeldeten  14  Tage  vor  der  Versammlung  den  Mitgliedern 
mitgeteilt  werden.  In  diesem  Falle  glaubte  der  Vorstand  daton 
absehen   zu   können,   da   eine  Einsprache  nicht  zu  erwarten  wir. 

Die  Herren  Rischer- Aachen  (Bürgen:   Gr&newald  und  Schier), 
Hoppelin- Zürich  (OberhoUer  und  Mende), 
Winkler  -  Braunschweig  (Kranz-Gassel  und  HoSm&n- 
Braunschweig), 
werden  ohne  Debatte  aufgenommen. 
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n.   GMebSfteberieht. 

a)  des  VorstandeB. 

Verstorben  sind  im  vergaDgenen  Jahre  fanf  Mitglieder: 

Schatze- Gassel,  Förster -Görlitz,  Eleinschmidt-BerliDi 
Brannhuber  -  Mfincheo,  Faal wasser  -  Bernborg, 
zu  deren  Gedächtnis  sich  die  Mitglieder  von  den  Plätzen  erheben. 

Ausgetreten  sind  sechs  Mitglieder,  so  dass  einschliesslich  der 
drei  Neuanfgenommenen  die  Mitgliederzahl  jetzt  163  beträgt  — 
ein  Rttckgang  yon  acht  Mitgliedern  gegen  das  letzte  Jahr,  der 
hoffentlich  durch  eifrige  Werbearbeit  bis  zum  nächsten  Jahre  wieder 
ersetzt  wird. 

Von  sonstigen  wichtigeren  Ereignissen  ist  mitzuteilen,  dass 
in  dem  Leipziger  Erankenkassenstreit  die  dortigen  Kollegen  sich 
bedingungslos  auf  Seite  der  kämpfenden  Arzte  stellten  und  Herr 
Wapler  als  geschäftsfflhrendes  Vorstandsmitglied  das  Angebot  der 
Ortskrankenkasse,  das  Krankenhaus  zu  einer  Distriktspoliklinik  zu 
zu  mieten,  ablehnte.  Auch  wurde  im  Interesse  der  Leipziger 
Ärzteschaft  die  homöopathische  Poliklinik  zeitweise  geschlossen, 
vom  1.  April  bis  7.  Mai. 

Der  deutsche  Anteil  des  Gabriel- Porgesstipendiums  wurde 
Herrn  Dr.  von  dem  Busche-Dresden  verliehen,  der  österreichische 
Anteil  den  Herren  cand.  med.  Heinrich  Löwy  und  Josef  Wnuczek. 

Eine  treue  Anhängerin  der  Homöopathie,  Fräulein  Gäcilie  Bein 
zu  Warrischken  bei  Tilsit,  hat  letztwillig  jährlich  1000  Mark  für 
das  homöopathische  Krankenhaus  Leipzig  gestiftet.  Sie  sollen  zu 
Freistellen  fftr  hilfsbedürftige  Kranke  der  Stadt  und  des  Land- 
kreises Tilsit  verwendet  werden.  Die  Gelder  werden  verffigbar 
nach  dem  Ableben  bestimmter  mit  Legaten  bedachter  Personen*. 

Zum  Geschäftsbericht  bemerkt  Herr  Studentkowskj,  dass 
ihm  beim  Durchgehen  des  Kassenberichts  verschiedene  Fehler  auf- 
gestossen  seien,  die  Herr  Steinmetz  auf  blosse  Korrekturversehen 
zurfickfflhren  konnte. 

Herr  Wapler:  Von  dem  kArzlich  verstorbenen  Kollegen 
Brunnhuber  ist  angeregt  worden,  alle  zwei  Jahre  die  Liste  der 
Mitglieder  zu  veröffentlichen. 

Herr  Fischer  beantragt,  dies  jedes  Jahr  zu  tun. 

Der  Antrag  wird  angenommen. 


*Naeh  dem  Testamente  erhält  ein  dch  in  Tilsit  niederlassender  approbierter 
homöopathisclier  Arzt  einen  j&lirlichen  Zasdhnss  von  1000  Hark. 
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b.  Bericht  über  die  Poliklinik« 
Herr  Wapler  bemerkt  dazu,  dass  während  der  schon  erwähnten 
Schliessung  der  Anstalt  vom  1.  April  bis  7.  Mai  die  Frequenz  aaf 
^/s  (auswärtige  Patienten)  sank.  Herr  Wapler  hat  die  letzteren  in 
seiner  Wohnung  behandelt.  Herr  Fischer  stellte  sein  Gehalt  zur 
Disposition,  der  Vorstand  glaubte  aber  darauf  nicht  eingehen  zu 
sollen.  Nach  Beendigung  des  Arztestreites  hob  sich  die  Besuchs- 
ziffer rasch»  so  dass  sie  die  früheren  Ziffern  noch  übertraf,  haupt- 
sächlich dadurch,  dass  Herr  Wapler  seine  Ortskrankenkassenpaüentea 
der  Poliklinik  überwies.  Er  bittet  die  Kollegen,  nachdem  wieder 
ruhige  Zeiten  eingekehrt  sind,  wieder  junge  Ärzte  nach  Leipzig 
zur  Ausbildung  zu  senden.  Die  Leipziger  Kollegen  planen  auch, 
wie  die  Berliner,  ärztliche  Ferienkurse  einzurichten. 

Die  Veröffentlichungen  aus  der  Poliklinik  sind  spärlich  ge- 
wesen. Das  Material  liegt  zwar  schon  geordnet  vor,  aber  die  un- 
ruhigen Zeiten  haben  die  Veröffentlichung  bisher  verzögert. 

ni.   Berieht  des  KasseuTerwalters. 

Herr  Winkler  hat  Herrn  Steinmetz  mit  seiner  Vertretung 
beauftragt. 

Herr  Steinmetz  teilt  mit,  dass  noch  eine  Anzahl  ?on  Mit- 
gliedern mit  ihren  Beiträgen  im  Rückstand  seien  und  fragt  an, 
was  mit  diesen  geschehen  soll. 

Herr  Schnütgen  beantragt  dieselben  zu  streichen. 

Herr  Lorenz  wünscht,  dass  die  Säumigen  erst  noch  einmal 
durch  eingeschriebenen  Brief  gemahnt  werden. 

Herr  Fischer  ist  für  möglichste  Schonung,  speziell  jüngerer 
Kollegen,  denen  die  Beiträge  noch  schwer  fallen. 

Herr  Steinmetz  beantragt,  dass  zunächst  noch  einmal  die 
Bürgen  an  die  Säumigen  schreiben  sollen.  Wer  darauf  nicht 
reagiert,  soll  gestrichen  und  sein  Name  in  den  «Mitteilungen*  ver- 
öffentlicht werden. 

Dieser  Antrag  wird  angenommen. 

Die  Witwenkasse  ist  nach  Mitteilung  des  Herrn  Steinmetz 
durch  das  Ableben  einiger  Arztwitwen  in  günstiger  Lage  und  hat 
an   die  übrigen  dadurch  höhere  Unterstützungen  zahlen  können. 

Herr  Weiss  fragt  an,  wieso  ein  Mann,  der  ins  Krankenhaus 
Leipzig  eingekauft  war,  nach  der  Schliessung  desselben  für  1600  Mark 
in  eine  Irrenanstalt  untergebracht  worden  sei?  In  Württemberg 
könne  man  das  schon  mit  350  Mark. 
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Herr  Steinmetz:  Der  Betrefifende  ist  in  die  zweite  Klasse 
eingekauft,  im  übrigen  wird  sein  Unterhalt  aas  dem  HofFmannschen 
Legat  bestritten.  Eine  Änderung  wäre  bloss  unter  Zustimmung 
der  Aufsichtsbehörde  (des  Bates  der  Stadt  Leipzig)  möglich  und 
würde  kaum  durchzusetzen  sein. 

Herr  Weiss  beantragt,  die  1000  Mark,  welche  die  Poliklinik 
bisher  an  Miete  an  das  Krankenhaus  bezahlt  hat,  sowie  die  hiefttr 
im  verflossenen  Jahre  noch  schuldig  gebliebenen  500  Mark  zu 
streichen,  womit  sich  auch  Herr  Steinmetz  einverstanden  erklärt 

Die  Beschlussfassung  hierüber  wird  verschoben  bis  zur  Be- 
ratung der  Anträge. 

Dem  Eassenverwalter  wird  Entlastung  erteilt  und  die  Bitte 
ausgesprochen,  dass  künftig  die  Korrektur  des  Rechenschafts- 
berichtes sorgfältiger  gelesen  werden  solL 

IV.  Neuwahl  bezw.  Bestätigung  der  lastistutsärzte. 
Die  Herren  Wapler  und  Fischer  werden   für  das  nächste 
Jahr  wieder  bestätigt,  ebenso  wird  Punkt  V:  der  bisherige  Kassen- 
verwalter, Herr  Winkler,  wieder  bestätigt. 

Die  Vereinsbibliothek  (Punkt  VI  der  T.-O.)  gibt  zu  Er- 
örterungen keinen  Anlass.  Eine  Anzahl  älterer  allopathischer 
Werke  sind  ausrangiert  und  zum  Verkauf  gestellt  worden. 

VII.  Wahl  des  nächstjährigen  Versammlungsortes. 

Herr  Wiirzler  hat  schriftlich  nach  Bernburg  eingeladen  und 
gleichzeitig  den  Antrag  auf  Verlegung  der  Versammlung  auf  eine 
gelegenere  Zeit  gestellt. 

Herr  Krön  er  erinnert  daran,  dass  bereits  vor  Jahren  die 
Frage  der  Verlegung  auf  der  Tagesordnung  gestanden  habe  und 
nach  langem  Debattieren  doch  einstimmig  beschlossen  worden  sei, 
es  beim  Alten  zu  belassen.  Demgemäss  wird  auch  jetzt  Übergang 
zur  Tagesordoung  beschlossen. 

Ausserdem  liegen  von  früher  noch  2  Anträge  vor.  Herr  Veith 
lädt  nach  Breslau  ein,  der  Berliner  Verein  homöopathischer  Ärzte 
nach  Berlin,  und  zwar  mit  Bücksicht  auf  das  demnächst  zu  er- 
öffnende homöopathische  Krankenhaus  in  Lichterfelde.  Im  Hinblick 
auf  diesen  Umstand  zieht  auch  Herr  Veith  seinen  Antrag  zurück 
und  die  Versammlung  entscheidet  sich  für  Berlin  als  nächstjährigen 
Versammlungsort. 
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Herr  Windelbaod  wird  für  diese  VersammlQDg  als  Ehren- 
▼orsitzender  ernannt  and  nimmt  diese  Würde  dankend  an. 

Herr  Schnütgen  beantragt,  dass  bei  Eröffoang  des  KrankeB- 
hanses  ein  Abgeordneter  des  Zentralvereins  zugegen  sein  solle, 
während  Herr  Groos  den  gesammten  Vorstand  dasu  bestimmt 
wissen  will.    Es  wird  nach  dessen  Antrag  beschlossen. 

Herr  Groos  wünscht,  dass,  nm  finanzielle  Belastung  einzelner 
Kollegen  oder  Verbände  zu  vermeiden,  künftig  die  einladenden 
Ärzte  oder  Vereine  keine  Kosten  haben  sollen.  Da  die  VerhSltnisse 
nicht  Überall  gleich  liegen,  wird  von'  einer  Beschlussfassung  ab- 
gesehen, um  so  mehr,  als  solche  gemeinsame  Veranstaltungen  stets 
eine  Quelle  fröhlicher  Geselligkeit  bilden. 

TIIL  Bericht  des  PropagandaanaaeliiiMes. 

Herr  Mossa  berichtet,  dass  im  Laufe  des  letzten  Jahres  nichts 
geschehen  sei,  weil  die  alten  Broschüren  vergriffen  und  neue  nicht 
eingeliefert  seien.  Erst  in  den  letzten  Tagen  habe  er  eine  AnzaU 
Separatabdrücke  der  Arbeit  „Die  Homöopathie  in  Bayern,  ein 
Beitrag  zum  Kapitel  der  Geistesfireiheit  in  Deutschland**  von 
Dr.  Kröner  und  Gisevius  erhalten. 

Herr  Windelband,  sowie  Herr  Kröner  betonen,  daas  sich 
nach  ihrer  Ansicht  die  Broschüre  sehr  wohl  zu  Propagandazweeken 
eigne.  An  Kollegen  wird  dieselbe  in  beliebiger  Anzahl  unberechnet| 
gegen  Erstattung  der  Portokosten,  versandt. 

Herr  Schönebeck.  Es  würde  sich  entschieden  verlohnen, 
dass  der  Zentralverein  eine  Broschüre  über  die  neueren  Resultate  der 
Naturwissenschaften  und  der  Medizin  verfassen  liesse,  und  versende. 

Herr  Nebel  hält  dazu  die  homöopathische  Liga  fftr  die 
geeignete  Stelle. 

Herr  Krön  er  bemerkt,  dass  die  Liga  als  Hauptzweck  die 
Festigung  der  Homöopathie  in  Laienkreiseu  zum  Zweck  habe  and 
sich  deshalb  für  Abhandlungen,  die  in  erster  Linie  für  Ärzte  be- 
stimmt seien,  nicht  befasse.  Selbstverständlich  würde  sie,  soviel 
möglich,  auch  ihrerseits  die  Verbreitung  einer  solchen  Broschüre 
sich  angelegen  sein  lassen. 

Herr  Windelband:  Es  ist  noch  die  Frage  zu  erledigen,  wer 
die  Kosten  für  Herstellung  und  Versendung  der  Broschüre  «Die 
Homöopathie  in  Bayern'  tragen  soll.  Die  Arbeit  ist  in  der  Zeit- 
schrift des  Berliner  Vereins  homöopathischer  Ärzte  erschienen  und 
deshalb  für  den  Satz  nichts  zu  bezahlen.     Die  Gesamtkosten  für 
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12000  Sonderabzfige  stellend  sich  auf  rand  400  Mark,  und  er  be- 
antragt im  Namen  des  VorBtandes,  dass  davon  der  Zentralverein 
die  Hälfte  fibernehme. 

Die  Herren  Fischer,  Dammholz  und  Kirn  beantragen, 
dass  der  Zentralverein  die  ganze  Summe  übernimmt. 

Auf  den  Einwand  des  Herrn  Wapler,  dass  dazu  die  Mittel 
fehlen,  schlägt 

Herr  Oöhrum  vor,  dass  der  Zentralverein  zwar  die  ganze 
Summe  fibemimmt,  sich  aber  an  die  Provinzialverbände  um  eine 
Beihilfe  zu  diesem  Zwecke  wende.  Dieser  Antrag,  von  Herrn 
Fischer  unterstfitzt,  wird  angenommen. 

Herr  Kranz  dankt  dem  Berliner  Verein  homöopathischer  Ärzte 
im  Namen  sämtlicher  Kollegen  ffir  die  Herausgabe  der  Schriff,  sowie 
seine  allzeit  eifrige  und  erfolgreiche  Tätigkeit  im  Dienste  der 
Homöopathie. 

Hierauf  werden  die  Anträge  beraten,  und  zwar  zuerst  der 
Antrag  Ib  der  Schweizer  Kollegen: 

Es  sollen  vom  Zentralverein  eine  Anzahl 
Kollegen  als  offizielle  Sachverständige  be- 
zeichnet werden. 

Herr  Mende  begrfindet  den  Antrag  hauptsächlich  mit  den 
Erfahrungen,  die  er  aus  Anlass  seines  Beleidigungsprozesses  gegen 
den  Hofrat  Dr.  Spatz,  Herausgeber  der  Mfinchener  Medizinischen 
Wochenschrift,  gemacht  hat  Es  bestand  von  vorn  herein  die  An- 
sicht, dass  die  Homöopathie  als  solche  gar  nicht  in  die  Debatte 
hereingezogen  werden  solle.  Erst  acht  Tage  vor  der  Verhandlung 
erhielt  er  die  Nachricht,  dass  das  Gericht  die  Zulassung  von  Sach- 
verständigen beschlossen  und  die  Gegenpartei  zwei  Mfinchener 
Sashverständige  ernannt  habe.  Er  habe  sich  darauf  zuerst  an 
Hofrat  Dr.  Schwarz  in  Baden-Baden  gewandt,  welcher  die  Liga 
empfahl;  er  schrieb  an  Kollege  Windelband,  der  erklärte,  niemand 
bei  der  Kfirze  der  Zeit  auftreiben  zu  können.  Ebenso  vergeblich 
wendete  er  sich  an  die  Herren  Staufifer,  Boeck,  Stiegele.  Drei 
Tage  vor  dem  Termine  wurde  ihm  noch  Herr  Wugk  bezeichnet, 
der  ebenfalls  abtelegraphierte.  Erst  in  letzter  Stunde  erhielt  er 
von  Mfinchen  die  Nachricht,  dass  Herr  Gisevius  II  sich  bereit 
erklärt  habe,  zu  kommen.  Man  könne  ihm  glauben,  dass  diese 
acht  Tage  für  ihn  nicht  sehr  angenehm  gewesen  seien.  Aus 
diesem  Grunde  habe  er  bei  der  Versammlung  der  Schweizer 
Kollegen  in  Ölten  diesen  Antrag  vorgebracht 
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Herr  Mende  erzählt,  dass  er  fUr  die  eventueUe  Sacb- 
verständigeDtätigkeit  eine  Reihe  von  Zitaten  allopathischer  Autori- 
täten (Sahli,  Hüppe,  Gloetta,  y.  Herfft  u.  a.)  gesammelt  habe,  die 
sich  leicht  yervoUständigen  liessen  und  eine  vorvflgliche  Waffe 
abgeben  würden. 

Herr  Wapler  dankt  Herrn  Mende  für  die  energische  Fühning 
dieses  Kampfes.  Er  betont,  dass  bei  keiner  derartigen  Gerichte- 
yerhandlung  gegenüber  dem  schiefen  Bilde,  das  gewöhnlich  die 
Gegenpartei  von  der  Homöopathie  entwerfe,  die  offizi«iIlen  Bekennt- 
nisse der  deutschen  Homöopathie  fehlen  dürfen:  die  WolS'schen 
Thesen  von  1837,  die  vor  zwei  Jahren  beschlossenen  Kölner  Thesen, 
und  schliesslich  rechne  er  noch  hierher  die  von  Th.  von  Bakodj 
aufgestellten  Leitsätze. 

Herr  Windelband:  Die  Homöopathie  kommt  oft  genag  vor 
Gericht  vor,  fast  in  jedem  Kurpfuscherprozess.  Er  sei  oft  in  der 
Lage  gewesen,  in  solchen  Prozessen  sein  Gutachten  abgeben  za 
müssen. 

Herr  Schnütgen:  Permanente  Sachverständige  für  das  ganze 
Reich  sind  nicht  wohl  angängig,  es  wird  vorteilhafter  sein,  für  die 
einzelnen  Länder  und  Provinzen   geeignete  Männer  vorzuschlagen. 

Herr  Mende:  Der  Prophet  gilt  nichts  in  seinem  Vaterland! 
Je  weiter  ein  Sachverständiger  herkommt,  desto  besseren  Eindruck 
macht  er. 

Herr  Weiss  schlägt  vor,  dass  die  Provinzial verbände  bis 
1.  Januar  1905  geeignete  Herren  namhaft  machen  sollen.  Diese 
sollen  dann  an  die  zuständigen  Behörden  mitgeteilt  werden.  Dieser 
Antrag  wird  abgelehnt,  (16  gegen  11  Stimmen),  dagegen  ange- 
nommen der 

Antrag  Dammbolz,  wonach  die  Sachverständigen 
gleich  jetzt  gewählt  werden  sollen. 

Demgemäss  werden  ans  der  Mitte  vorgeschlagen  die  folgenden 
Herren: 

Rheinland -Westfalen:    Groos,  Fischer,  Grunewald. 
Hessen:   Schier. 

Berlin:   Windelband,  Kröner,  Gisevius. 
Schweiz:   Mende,  Scheidegger,  Nebel. 
Osten:   Veith,  Sauer,  Gebauer. 
Mitteldeutschland:   Elb,  Wapler. 
Die  für  Württemberg  vorgeschlagenen  Herren  Mossa,  Weiss,  Lorenz, 
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Göhrum   wollen  Dur  durch  das  Vertrauen  ihres  Vereins  getragen, 
das  Amt  übernehmen. 

Somit  wird  die  definitive  Wahl  ausgesetzt  und  der  Vorstand 
ermächtigt,  die  endgiltige  Liste  aufzustellen. 

Antrag  lA  der  Schweizer  Ärzte: 

,Es  möge  der  Homöopathische  Zentral- 
verein  alljährlich  oder  alle  zwei  Jahre  eine 
Preisfrage  apologetischen  Charakters  aus- 
schreiben; das  Thema  der  Preisfrage,  die  Höhe 
des  Preises,  die  Termine,  sowie  die  Zusammen- 
setzung des  Preisgerichtes  wird  in  der  Zentral- 
vereinsversammlung  bestimmt.^ 

Herr  Nebel  nennt  in  seiner  Begründung  diesen  Antrag  ein 
Instrument  zum  Antrag  IB.  Es  ist  durchaus  notwendig,  für  die 
Sachverstäcdigentätigkeit  sich  prozessualisch  auszubilden,  und  dazu 
soll  eine  auf  modernem  Boden  stehende  Propagandaschrift  dienen. 
Nun  haben  wir  nicht  einmal  eine  Therapie,  welche  den  Allopathen 
imponieren  kann.  Herr  N.  schlägt  vor,  das  Lehrbuch  von  Grauvogl 
vorzunehmen  und  die  dort  zahlreich  vorhandenen  noch  der  Lösung 
harrenden  Fragen  durch  Preisarbeiten  der  Klärung  entgegen- 
zuführen. 

Herr  Schönebeck  wünscht  die  neuesten  Errungenschaften 
der  Medizin  und  Naturwissenschaft  in  ihrer  Bedeutung  für  die 
Homöopathie  gewürdigt  zu  sehen.  Ihm  schliesst  sich  Herr  Weiss 
an  und  das  Thema  wird.demgemäss  formuliert: 

Begründung  des  homöopathischen  Heilprinzips  durch  die  neuen 
Errungenschaften  auf  dem  Gebiet  der  Naturwissenschaft  und  Medizin. 

Herr  Kröner  wünscht  einen  möglichst  fernen  Termin  zur 
Ablieferung  der  Arbeiten  bestimmt  zu  sehen ;  es  wird  der  1.  Juni  1906 
bestimmt. 

Als  Preisrichter  werden  bestimmt  die  Herren  Windel- 
band, Weber,  Mende. 

In  sehr  erfreulicher  Weise  wird  die  Frage  des  Preises  gelöst. 
Herr  Nebel  erklärt,  von  2000  Franken,  die  ihm  zu  wissenschaft- 
licher Forschung  zur  Verfügung  gestellt  seien,  für  diesen  Zweck 
500  =  400  Mark  zu  opfern.  Nach  diesem  schönen  Vorgang  regnete 
es  förmlich  mit  Zeichnungen,  so  dass  in  kurzer  Zeit  folgende  Liste 
aufgestellt  werden  konnte: 
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Herr  Nebel  (aus  dem  genannten  Fonds)  .  •  400  Hark 

Zentralverein 100  » 

BheiniBch-Westf&lischer  Verein 100  « 

Berliner  Verein 100  ^ 

Steinmetz 100  ^ 

Schwabe 100  » 

Oberholzer 100  » 

Mende 50  « 

Schönebeck ÖO  « 

Fischer 50  „ 

Elb 50  « 

Veith 50  « 

Stauflfer 50  „ 

Nebel  (persönlich) 50  , 

Grubenmann 50  « 

Kranz 50  „ 

Scheidegger .   .  50  , 

Zusammen  1500  Mark 

Die  gezeichneten  Summen  sollen,  soweit  nicht  bar  bezaUt» 
nach  dem  1.  Januar  durch  den  Vereinskassierer  erhoben  werdei. 
Ihre  endgültige  Verwendung  bestimmt  der  Vorstand. 

Antrag  11  (Rheinisch -Westfälischer  Verein):  Der 
Zentralverein   möge  Schritte  tun,   um  im  Hin- 
blick  auf  die  Errichtung  von  Krankenhäusern 
als  Lehranstalten  zur  Ausbildung  von  Ärzten 
(wie  z.  Z.  für  Düsseldorf  und  Göln  je  eine  grosse 
Anstalt  in  Angriff  genommen   wird)   die  Mög- 
lichkeit  zu  schaffen,   dass   neben   den   thera- 
peutischen   Spezialfächern    auch    die   Homöo- 
pathie als  eine  therapeutische  Spezialwissen* 
Schaft  gelehrt  wird. 
Herr  Leeser:   Schon  in  früheren  Jahren   haben   wir   über 
Professuren  gesprochen  und  solche  allgemein  als  aussichtsloB  an- 
erkannt.    Durch  die  Errichtung   von   Akademien  für  praktische 
Medizin  ist  die  Sache  in   ein   anderes    Stadium   getreten.     Hier 
werden  Spezialfächer  gelehrt,  u.  a.  auch  Wasserheilkunde.     Mag 
ein  Erfolg  für  uns  auch  noch  in  weiter  Ferne  liegen,  jedenfalls 
liegt  er  in  noch  weiterer  FemCi  wenn  wir  nichts  tun.    Wir  wollea 
nicht  länger  die  braven  Kinder  spielen,  die  nicht«  fordern,  aber 
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aach  Dichts  kriegen;  and  wir  wollen  gleich  mehr  fordern,  als 
wir  voraussichtlich  bekommen  können.  Ich  sehe  darin  auch,  ganz 
abgesehen  von  einem  etwaigen  Erfolg,  eioen  richtigen  taktischen 
Schritt.  Wir  dürfen  uns  nicht  auf  die  Defensive  beschränken, 
sondern  müssen  aktiv  vorgehen,  müssen,  nach  berühmten  Mastern, 
anfangen  zu  schreien.  Die  Tagesblätter  werden  sich  der  Sache 
bemächtigen,  sie  werden  zam  Teil  schimpfen  —  and  das  ist  das 
Beste  für  uns.  Und  schliesslich  werden  die  Gegner  froh  sein, 
wenn  sie  uns  nur  glimpflich  wieder  los  werden. 

Auch  noch  einen  andern  Wert  soll  die  anzustrebende  Professur 
haben:  sie  soll  errichtet  werden  auch  für  die  Oegner  der  Ho- 
möopathie, damit  sie  dieselbe  kennen  lernen. 

Die  passenden  Schritte  werden  dem  Vorstand  überlassen. 

Herr  Windelband  betonti  dass  mehr  als  Professuren  die 
Ejrankenhäuser  die  Wurzeln  unserer  Kraft  seien,  und  dass  wir 
vor  allem  homöopathische  Krankenhäuser  schaffen  und  fördern 
müssen. 

Herr  Studentkowskj  beantragt,  bei  der  Staatsregierung 
darum  einzukommen,  dass  dem  neuen  Berliner  homöopathischen 
Krankenhaus  die  Berechtigung  erteilt  werde,  junge  Ärzte  während 
des  sog.  praktischen  Jahres  auszubilden. 

Auf  Antrag  der  Herren  Leeser  und  Wapler  wird  dieser 
Punkt  noch  um  ein  Jahr  zurückgestellt,  bis  das  Krankenhaus  be- 
setzt ist. 

Antrag  III  (Dr.  Wapler). 

Beratung  bezw.  Beschlussfassung  über 
Deckung  des  Ausfalls  des  bisher  vom  sächsi- 
schen Staate  für  die  Poliklinik  gewährten  jähr- 
lichen Zuschusses  von  900  Mark. 

Herr  Steinmetz  berichtet,  dass  die  sächsische  Regierung  in 
Anbetracht  der  schlechten  Finanzlage  alle  derartigen  sog.  Aversional- 
beiträge  gekündigt  habe;  ein  Versuch,  den  Beschluss  rückgängig 
zu  machen,  sei  vergeblich  gewesen. 

Nun  sei  aber  zur  Zeit  die  Miete  von  1000  Mark,  die  von  der 
Poliklinik  an  das  Krankenhaus  gezahlt  werde,  nach  der  Schliessung 
desselben  nicht  mehr  notwendig,  so  dass  der  Ausfall  der  900  Mark 
ohne  weiteres  gedeckt  werden  könne. 

Herr  Schönebeck  beantragt  eine  Arztstelle  an  der  Poliklinik 
zu  streichen. 

Herr  Windelband:  Nach  Schliessung  des  Leipziger  Kranken- 
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bauses  haben  wir  mebr  als  je  die  Pflicht,  die  PoliUiDik  za  heben. 
Mit  der  Streichung  einer  Arztstelle  würden  wir  aber  das  Gegenteil 
erreichen. 

Herr  Schönebeck:  Kann  sich  denn  die  Poliklinik  nicht 
selbst  erhalten? 

Herr  Wapler:  Nein,  denn  wir  dürfen  nur  für  Medikamente 
50  Pfennig  bis  eine  Mark  nehmen,  woran  wir  50  7o  Gewinn  haben. 
Auch  dieser  Beitrag  muss  sehr  oft  erlassen  werden. 

Herr  Nebel  erinnert  an  Lyon,  wo  eine  Poliklinik  mit 
24  000  Konsultationen  j&hrlich  floriert. 

Herr  Wapler  beantragt  eine  Erhöhung  der  Mitgliederbeitrige. 
Herr  Eröner  widerspricht  dem  lebhaft. 
Herr  Kranz  beantragt  das  Gehalt  des  zweiten  Arztes  (900  Hark) 
abzusetzen   und   das   Gehalt  des   ersten  Arztes  (1000  Mark)  auf 
beide  zu  verteilen. 

Der  Antrag  Schönebeck,  sowie  der  Antrag  Kranz  werden 
abgelehnt,  dagegen  angenommen  der 
Antrag  Leeser: 

Die  Einnahmen  der  Poliklinik  sollen  erhöht 
werden  durch  strenge  Durchführung  des  bisher 
schon     geltenden     Grundsatzes,     dass     jeder 
Patient  einen  Arzneibeitrag  von  50  Pf.  bis  1  Mk. 
zu  zahlen   hat,   von   welcher  Verpflichtung  er 
nur  entbunden  werden  kann  durch  Vorzeigung 
eines  Armenscheins. 
Zusätzlich  wird  beschlossen,  in  der  Poliklinik  durch  Anschlag 
diesen  Beschluss  zu  veröffentlichen  und  mit  dem  Wegfall  der  bis- 
herigen Staatsunterstützung  zu  begründen. 
Antrag  IV  (Weiss). 

Beratung   bezw.  Beschlussfassung   über  die 
Stellungnahme  der  deutschen  homöopathischen 
Ärzte   in   dem  Kampfe  mit  den  Krankenkassen 
(Referenten  HH.  Göhrum  und  Wapler). 
Herr  Weiss:    In  Württemberg  sind  wir  mit  den  Allopathen 
durch    die    Begründung   der    wirtschaftlichen    Vereinigungen    in 
Kontakt  getreten.    Das  Resultat  ist  in  Württemberg  derart,  dass 
das  Verhältnis  zwischen  beiden  Parteien  im  allgemeinen  recht  be- 
befriedigend,  vieUeicht  besser  als.  irgendwo  in  Deutschland  ist. 
Wenn  wir  mit  den  übrigen  Ärzten  sozial  und  kollegial  verkehren, 
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kommen  wir  weiter,  als  mit  der  bisherigen  Politik.  Grosse  staat- 
liche Kassen  (Post,  Eisenbahnen,  Eisenbahnban,  Knappschaftskassen) 
Bchliessen  überhaupt  gar  keine  Verträge  mehr  mit  Einzelnen,  sondern 
nur  mit  Vereinen.  Auch  bei  örtlichen  Vereinigungen  lauten  häufig 
die  Bestimmungen  so,  dass  Verträge  nur  mit  Mitgliedern  derselben 
geschlossen  werden.  Es  ist  eine  neue  Situation  geschaffen,  und 
eine  solche  erfordert  neue  Massregeln.  Wir  sind  verpflichtet, 
überall  die  sozialen  Bestrebungen  der  Kollegen  zu  unterstützen, 
dann  nur  können  wir  von  ihnen  als  sozial  gleichwertig  anerkannt 
werden,  und  dann  nur  können  auch  unsere  wissenschaftlichen 
Ideen  Eingang  finden.  Diese  Richtung  ist  überhaupt  schon  in  dem 
fünften  der  Kölner  Leitsätze  festgelegt. 

Herr  Wapler  berichtet  über  das  Verfahren  der  Leipziger 
homöopathischen  Ärzte,  speziell  der  beiden  Vereinsmitglieder 
(Wapler  und  Fischer)  in  dem  grossen  Krankenkassenstreit.  Sie 
haben  sich  sofort  bedingungslos  auf  die  Seite  der  kämpfenden 
Arzte  gestellt  und  damit  ihre  Position  gegenüber  den  Allopathen 
sehr  verbessert. 

Es  ist  die  Frage  aufzuwerfen:  Können  wir  überhaupt,  wenn 
wir  uns  auf  die  Seite  der  Kassen  stellen,  etwas  zur  Entscheidung 
beitragen,  uns  also  den  Ärzten  gewissermassen  unentbehrlich 
machen?  Nein:  Die  Entscheidung  liegt  immer  bei  den  Spezial- 
äi'zten.  Wenn  die  Kassen  solche  bekommen,  so  ist  sie,  auch  bei 
einem  etwaigen  Fehlen  von  allgemeinen  Ärzten,  geborgen. 

Ferner:  Für  wen  treten  wir  ein,  wenn  wir  uns  den  Kassen 
zur  Verfügung  stellen?  Doch  zunächst  für  den  Kassen  vorstand. 
Dieser  Vorstand  hat  aber  fast  nie  ein  Verständnis  für  die  Inter- 
essen der  Ärzteschaft.  Auch  in  Leipzig  haben  sich  die  Patienten 
durchaus  nicht  für  ihre  alten  Ärzte  ins  Zeug  gelegt.  Dazu  war 
der  sozialdemokratische  Parteiterrorismus  zu  gross. 

Drittens:  Was  hätten  wir  erreicht,  wenn  wir  in  Leipzig  für  die 
Kassen  eingetreten  wären?  Einerseits  6  —  8000  Mark  für  einige 
Jahre,  andrerseits  aber  die  Gemeinschaft  mit  fast  lauter  frag- 
würdigen Elementen  und  die  gerechte  Verachtung  aller  anständigen 
Kollegen. 

Was  brachte  uns  unsre  Stellungnahme?  Dnsre  persönliche 
Stellung  in  Leipzig  ist  eine  durchaus  geachtete;  die  grosse  Mehr- 
heit der  Ärzte  stellt  sich  anständig  und  kollegial  zu  uns.  Es  ist 
uns  gelungen,  durch  den  Vorsitzenden  des  Leipziger  Verbandes 
einen  der  Hauptkrakehler  mundtot  zu  machen. 
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Und  BchliesBlich  ist  durch  nnsre  Stellang  im  Leipziger  Verbind 
eio  beabsichtigter  Angriff  auf  uns  beim  Rostocker  Ärztetag  unter- 
blieben. 

Herr  G  Öhr  um  tritt  grundsätzlich  den  Ausführungen  der 
beiden  Vorredner  bei  und  wünscht  Zusammenscbluss  der  Homöo- 
pathen mit  den  wirtschaftlichen  Vereinigungen.  Doch  hält  er  es 
für  seine  Pflicht,  auf  einen  Funkt  hinzuweisen,  welcher  zur  Vorsicht 
mahnen  soll.  In  Württemberg  sind  im  allgemeinen  recht  angenehme 
Verhältnisse.  Doch  kann  er  zwei  Fälle  namhaft  machen,  in 
welchen  Homöopathen  in  die  Standesvereine  nicht  aufgenommen 
wurden  —  (Gannstatt  und  Heilbronn).  Auch  beklagt  sich  Refr. 
darüber,  dass  der  Vorsitzende  des  Leipziger  Verbandes  immer  m 
dem  „Leipziger  homöopathischen  Apothekei*''  (gemeint  ist  der  Vor- 
sitzende der  Leipziger  Ortskrankenkasse  Dr.  Schwabe)  in  vericht- 
licher  Weise  gesprochen  habe,  auf  diese  Weise  auch  die  homöo- 
pathischen Ärzte  diskreditierend.  (Widerspruch  der  Herren  Damm- 
holz  und  Wapler).  Wir  müssen  unbedingt  dafür  eintreten,  diu 
die  homöopatischen  Kollegen  draussen  auf  dem  Land  und  in  kleinere 
Städten  einen  Rückhalt  an  uns  haben. 

Hierauf  wird   folgender  Antrag  Weiss   angenommen: 
Der    Zentralverein     erwartet    von    seinen 
deutschen   ärztlichen  Mitgliedern,    soweit  dies 
noch   nicht  geschehen  ist,   den  Eintritt  in  die 
freien   lokalen   wirtschaftlichen   Vereinigungen 
beziehungsweise  den  Leipziger  wirtschaftlichen 
Verband,  und  die  rege  Beteiligung  an  deren  Ar- 
beiten,  von   der   allopathischen  Seite  aber  das 
Aufhören   von   Angriffen   auf  die  Homöopathie 
und   deren   ärztliche  Vertreter,  von  Angriffen, 
die  nur  geeignet  sind,   diese  als  minderwertige 
Kollegen  darzustellen  und  sie  in  den  Äugendes 
Publikums    zum    Schaden    des    gesamten  int- 
liehen  Standesansehens  herabzuwürdigen. 
Herr  Wapler   berichtet  noch   über   ein  Kaufangebot  f&r  das 
Leipziger  Krankenhaus,  das  als  zu  niedrig  (100000  Mark)  abgelehnt 
wurde  und  findet  dabei  die  Billigung  der  Versanmilung. 

Damit  schliesst  die  geschäftliche  Sitzung.  Ein  treffliches  MaU 
vereinigte  darauf  die  Teilnehmer  des  Kongresses  mit  ihren  Damen 
im  Hotel  National,  dem  eine  Spazierfahrt  auf  dem  herrlichen  See 
folgte.     Die   Schweizer  Kollegen   hatten  einen   grossen  Dampbr 
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gemietet,  so  dass  wir  in  grSsster  Bequemlichkeit  die  Schönheiten 
des  Vierwaldstätter  Sees  geniessen  konnten.  Der  Abend  vereinigte 
die  Mehrzahl  der  Kollegen  noch  im  «Stadthof  ^  za  einem  guten 
Trunk. 


WissenseliafUiche  Sitnmg 

am  10.  August,  Vormittag  9  Uhr. 

Herr  Grubenmann  als  Ehrenvorsitzender  eröffnete  die  Sitzung 
mit  einer  Ansprache:  Er  habe  sich  schon  oft  gefragt^  ob  unser 
Heilverfahren  auch  jetzt  noch  der  Schulmedizin  bei  all  ihren  nicht 
zu  leugnenden  Fortschritten  gewachsen  sei.  Und  auch  bei  strenger 
Prüfung  sei  sein  Urteil  doch  nicht  zu  Ungunsten  der  Homöopathie 
ausgefallen. 

Das  Ähnlichkeitsgesetz  sei  durch  keine  der  neueren  Errungen- 
schaften der  Medizin  umgestossen,  vielmehr  nur  gestützt  worden. 
Aber  auch  die  Frage  der  homöopathischen  Arzneiverdünnung  — 
und  zwar  sei  er  von  der  Wirksamkeit  und  Notwendigkeit  auch 
höchster  Verdünnungen  überzeugt  —  werde  durch  die  neuesten 
Forschungen  geklärt.  Die  Elektronentheorie,  die  Annahme  klein- 
ster, mit  Elektrizität  begabter  Uratome  gibt  uns  einen  Fingerzeig 
zur  Erklärung  ab.  Auch  die  Reichenbach'sche  Odlehre  gewinnt 
durch   die  neuesten  Entdeckungen  der  Physik  eine  neue  Klarheit. 

Mit  einem  Hinweis  auf  die  rüstige  Arbeit,  welche  die  deutsche 
Homöopathie,  speziell  der  Berliner  Verein  homöopathischer  Ärzte 
und  die  durch  ihn  ins  Leben  gerufene  homöopathische  Liga  in 
den  letzten  Jahren  geleistet  haben,  fordert  Redner  die  Kollegen 
zu  eifriger  Weiterarbeit  auf. 

Nach  diesen  mit  grossem  Beifall  aufgenommenen  Worten  hielt 
Herr  Nebel  seinen  höchst  interessanten  Vortrag:  ,»Über  den 
gegenwärtigen  Stand  der  Tuberkulosebehandlung.^  Da 
derselbe  in  dieser  Zeitschrift  wörtlich  erscheint,  sehen  wir  von 
einer  kurzen  Inhaltsangabe  um  so  eher  ab,  als  eine  solche  kaum 
möglich  ist. 

Die  Diskussion  zeigte  die  Tatsache  —  die  etwas  betrübend 
sein  müsste,  wenn  nicht  die  Nebel'schen  Ausführungen  so  durchaus 
neu  und  originell  wären  —  dass  niemand  imstande  war,  zu  den 
Neberschen  Untersuchungen  selbst  etwas  anzuführen.  So  hielt 
sich  die  Diskussion  ziemlich  an  der  Oberfläche. 

Bd.ZZIXI.  ^ 
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Herr  Schönebeck  wUnscht  besonders  eine  genauere  Unter- 
eachong  des  YerbUtnisses  zwischen  tegetabiliechen  nnd  ndne- 
ralischen  Antipsoricis. 

Herr  Studentkowsky  gestefati  dass  er  sich  mit  BubtOen 
Fragen,  die  der  Vortragende  angeschnitten  hat,  noch  nicht  habe 
befassen  können.  Manches  sei  ihm  nicht  sympathisch  gewesen,  so 
die  Betonung  der  Hochpotenzen.  Bei  der  Behandlung  der  Taberknlosei 
die  einem  täglich  entgegentritt,  muss  man  nun  f&r  jeden  Weg  dank- 
bar sein,  der  gangbar  erscheint;  man  muss  auch  in  jedem  Stadinm 
der  Krankheit  imstande  sein,  noch  helfend  einzugreifen  und  darf 
nie  die  Hände  in  den  Schoss  legen.  Er  steht  auf  dem  Standponkti 
dass  im  ersten  Stadium  der  Krankheit  sehr  wohl  zu  hellen  ist 
Im  zweiten  Stadium  ist  es  schon  etwas  kritischer,  im  dritten  kun 
man  nur  Erleichterung  schaffen.  Seit  vier  Jahren  hat  sich  Herr  St 
mit  der  Einspritzung  von  Ameisensäure  befosst  und  in  diesem  Zeit- 
raum aber  iOO  Patienten  damit  behandelty  in  Gaben  Ton  1:10000 
bis  1:1000000.  Er  hat  kein  AUheihnittel  darin  gefundes,  aber 
doch  die  Überzeugung  gewonnen,  dass  das  Mittel  doch  sehr  Outei 
leistet  Bei  Anämischen,  die  aus  tuberkulösen  Familien  stammten 
und  längere  Zeit  mit  andern  Methoden  vergeblich  behandelt  waien, 
hat  er  durch  Ameisensäure  in  2—3  Wochen  wesentliche  Bessenuig 
gesehen,  auch  bei  Kindern  aus  ärmeren  Klassen.  Auch  wenn  Taberkel- 
bazillen  nachgewiesen  waren,  hat  er  gflnstige  Erfolge  erlebt  Er 
wendet  dass  Mittel  nicht  nach  einem  bestimmten  Prinzip  an«  senden 
individualisiert.  In  der  Regel  spritzt  er  nach  4—8  Wochen  wieder 
ein;  wenn  er  Besserung  sieht,  so  wartet  er  zu  und  wendet  ii- 
zwischen  homöopathische  Arzneien  an.  Inuner  muss  dabei  die  Er- 
nährungstherapie betont  und  dem  Kranken  die  nötige  Ruhe  gdassea 
werden.    Redner  verweist  hier  auf  die  Forschungen  von  ScUegeL 

Auch  bei  Mammacarcinom  hat  der  Redner  die  Angaben  des 
Entdeckers  bestätigt  gefunden.  Eine  33jährige  Frau  mit  hlUuMr- 
eigrossen  Knoten  in  der  Brust  wurde  mit  Ameisensäure  gespritzt 
mit  dem  Erfolg,  dass  dieselben  auf  Haselnussgrösse  zusammen- 
schrumpften.   Innerlich  bekam  Patientin  gleichzeitig  Sublimat 

Eine  zweite  Patientin  mit  Magencarcinom  hatte  bereits  um 
20  Pfund  abgenommen,  erbrach  die  bekannten  Massen,  hatte  die 
charakteristischen  Stahle  und  sah  kachektisch  aus.  Sie  ariraitet 
jetzt  wieder. 

In  einem  dritten  Fall  mit  kolossaler  Abmagerung,  Magen- 
dilatation,  Herzschwäche  machte  er  ebenfalls  die  Einapritzuagei; 
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Fat  erholte  sich   und  lebte  noch  ein  Jahr,  worauf  plOtslich  Er- 
brechen und  Kollaps  erfolgte.    Die  Sektion  stellte  Krebs  fest. 

Zum  Schluss  weist  Herr  St.  auf  den  grossen  Nutzen  hin, 
welchen  die  Röntgendurchleuchtung  fOr  die  Frühdiagnose  der 
Lungentuberkulose  gew&hrt. 

Herr  Wapler:  Ich  habe  dem  Bisherigen  nur  wenig  hinzu- 
zufügen. Die  geistvollen  Ausführungen  Nebels  führen  mich  dazu, 
um  etwas  zu  bitten:  Herrn  Studentkowsky  um  Veröffentlichung 
seiner  Beobachtungen,  und  dann  Kollegen  Nebel:  er  hat  sich  mit 
diesen  pathologisch -anatomischen  Untersuchungen  so  eingehend 
beschäftigt,  dass  er  vielleicht  meinti  wir  hätten  das  auch  noch 
so  in  der  Erinnerung.  Ich  möchte  deshalb  bitten,  bei  der  Publi- 
kation seiner  Arbeit  sich  noch  einmal  die  Mühe  zu  nehmen  und 
von  den  Kontrolltieren  die  Schnitte  mit  derselben  Oenauigkeit  zu 
machen  und  mit  zu  veröffentlichen.  Für  den  Allopatheui  der  nur 
diesen  Gedankengang  liest,  wird  es  schwer  sein,  sich  hineinzufinden, 
die  Sache  wird  aber  anders,  wenn  er  die  beiden  Serien  von 
Bildern  sieht. 

Herr  Leeser:  Unzweifelhaft  hat  Herr  Studentkowsky  mit 
der  Ameisensäure  Erfolge  erzielt,  warum  weiss  er  selbst  nicht 
Aber  er  hat,  wie  er  selbst  sagt,  seine  besten  Resultate  bei  anämi- 
schen Frauen  und  Mädchen  erhalten,  und  hierin  sehe  ich  wieder 
eine  Homöopathia  involuntaria.  Nach  meiner  Ansicht  ist  jede 
Kunstheilung  eine  homöopathische.  Und  da  ist  nun  interessant, 
dass  nach  Weihe  Aqua  formicarum  =  Pulsatilla  +  Ferrum  ist 
Ohne  Zweifel  liegt  hier  der  Schlüssel  zur  Erklärung  seiner  Erfolge. 

Herr  Scheidegger:  Ich  kann  mich  nicht  mit  Nebels  Ansicht 
einverstanden  erklären,  Hahnemanns  Psora  mit  dem  Tuberculinis- 
mus  zu  identifizieren.  Ebensowenig  darf  man  Psora  und  Schwefel- 
vergiftung identifizieren.  Die  Psora  ist  jedenfalls  kein  so  einheit- 
licher Begriff,  dass  man  sie  mit  Tuberkulose,  einer  ganz  bestimmten, 
stets  auf  der  Anwesenheit  eines  .bestimmten  Bazillus  beruhenden 
Krankheit  in  einen  Topf  wirft 

An  eine  echte  Tuberkulose,  die  nur  auf  einem  Tuberkelgift, 
nicht  dem  Tuberkelbazillus  beruht,  glaube  ich  nicht 

Auch  habe  ich  Bedenken  gegen  so  feine  Unterschiede,  wie  sie 
Nebel  aufstellt,  dass  z.  B.  ein  Mittel  die  Peripherie,  ein  anderes 
das  Zentrum  der  Leberacini  angreift 

Bedenklich  ist  ferner,  die  Arzneien,  wie  es  Nebel  tut,  in  be- 
stimmte Beihen  zu  zwängen.     Hier  sind  die  Individualitäten  zu 
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verschieden.  Wenn  einmal  Belladonna,  Sulfor,  Galcaret  gut  uf- 
einander  folgen,  so  kann  es  ein  andermal  gerade  umgekehrt  aem. 
Gerade  dieser  Punkt  wäre  für  eine  Preisaufgabe  sehr  dankbar. 
Vorläufig  aber  glaube  ich,  dass  Untersuchungen  Aber  die  ÄoderaDgen 
des  Stoffwechsels  durch  die  antipsorischen  Mittel  für  uns  viel 
wichtiger  sind. 

Sehr  dankenswert  sind  die  Anregungen  Nebels  über  Immoni- 
sierung.  Ein  brauchbares  Tuberkuloseserum  muss  vor  allein  frei 
von  Toxinen  sein  und  nur  noch  die  Antitoxine  enthalten. 

Wa»  die  Carcinomfrage  betrifft,  so  habe  ich  den  Eindruck, 
als  ob  die  behandelten  und  nicht  behandelten  Fälle  im  gamen 
gleich  verlaufen.  Hier  muss  man  den  schär&ten  kritischen  Mub- 
stab  anlegen. 

Herr  Weiss  hält  ebenfalls  die  Identifizierung  von  Psora  mit 
Tuberkulose  für  unhaltbar.  Als  Kriterium  der  Psora  können  die 
braunen  Irisflecke  dienen,  welche  Tuberkulose  nicht  hat 

Herr  Hoff  mann  spricht  gegen  die  Hochpotenzen.  Ausserdei 
führt  er  einen  Thujafall  an:  Ein  Mann  mit  Melanosarkom  auf 
der  Backe  steht  seit  20  Jahren  unter  Thuja,  fühlt  sich  wohl  und 
die  Neubildung  wird  nicht  grösser.  Die  Diagnose  ist  durch  ver- 
schiedene Professoren  bestätigt  worden. 

Redner  hat  seit  1889  die  Tuberkulosefrage  mit  Eifer  stadiert, 
veranlasst  durch  Röhrig  in  Paderborn.  Dieser  hat  in  seinem 
Laboratorium  Versuche  mit  Essig-  und  Ameisensäure  und  ihn 
Einwirkung  auf  Tuberkelbazillen  gemacht.  Dieselben  gingen  zu- 
grunde unter  Einwirkung  ganz  geringer  Mengen  von  Essig-  nnd 
Ameisensäure,  während  sie  bei  starken  Gaben  weiterwuchaen. 
Redner  hat  seit  1889  eine  Reihe  Tuberkulöser  mit  Ozalsänre  be- 
handelt und  gefunden,  dass  unter  der  zweiten  Dezimale  die  PatienteD 
sich  wohler  füllten  und  eine  Anzahl  geheilt  wurde,  und  er  hat 
den  Eindruck  gewonnen,  dass  die  Oxalsäure  mehr  leistete,  als  dii 
üblichen  homöopathischen  Mittel  und  die  Tuberkuline.  (Die  Oxal- 
säure geht  im  Körper  in  Ameisensäure  über.)  Er  hat  Erfolge  anch 
bei  Patienten  mit  starker  Hämoptoö  gehabt,  aber  nicht  bei 
solchen,  die  sehr  bald  Fieber  und  Pulsbeschleunigung  aufwiesen. 
In  einem  Fall  von  protrahierter  Influenza,  wo  die  IGttelfussknochen 
anschwollen,  gab  er  Acid.  oxalicum  D.  2  mit  dem  Erfolge,  dass  die 
Enochenschwellung  zurückging,  ebenso  eine  Halsdrüsenschwellong. 
Doch  verwahrt  er  sich  gegen  die  Unterschiebung,  als  wolle  er  die 
Oxalsäure  als  Allheilmittel  verkündigen. 
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Herr  Schönebeck  warnt  vor  Ameisensäure,  wenn  bereits 
Herzschwäche  da  ist;  es  gibt  Kollapse  1  Auch  G.  Hering  warnt 
Yor  zu  tiefen  Apisgaben.  Er  hat  von  Ameisensäure  innerhalb 
24  Stunden   Temperaturabfall  von  !<>  —  2^  und  .Kollaps  gesehen. 

Herr  Kirn:  Über  einen  Punkt  sollte  doch  Einigkeit  erzielt 
werden,  das  ist  über  die  Höhe  und  die  Wiederholung  der  Arznei- 
gaben. Die  Lösung  dieser  Frage  muss  unbedingt  versucht  werden. 
]Bs  gibt  nun  eine  solche  Regel,  die  auf  der  Sensitivität  der  Kranken 
begründet  ist  Den  Begriff  der  Sensitivität  müssen  wir  studieren. 
Sei  erethisch-sensitiven  Naturen  braucht  man  seltene  und  mittlere 
Gaben  (6.— 30.  Verdünnung);  torpide  Patienten  bedürfen  entweder 
hoher  oder  tiefer  Potenzen,  aber  öfterer  Wiederholung.  Der  Sensitive 
braucht  selten,  der  Torpide  oft  Arznei. 

Herr  Scheidegger:  Ich  habe  Ameisensäure  in  einem  Fall  von 
Carcinoma  Clitoridis  mit  Leistendrüsengeschwulst  versucht.  Nach 
3 — 4  Einspritzungen  verschwanden  die  Drüsen.  Dann  folgte  ein 
Eezidiv;  Ameisensaure  half  nichts  mehr,  auch  die  Operation  war 
erfolglos.  Bei  Blasencarcinom  und  Kiiochentuberkulose  habe  ich 
gute  Erfolge  mit  Ameisensäure  gesehen. 

Herr  0  Öhr  um  bedauert,  dass  viele  Kollegen  nicht  an  die 
Hocbpotenzen  heranwollen.  Man  solle  die  Frage  zu  lösen  versuchen 
durch  experimentelle  Erzeugung  von  Schmerzpunkten  (nach  Weihe) 
durch  Einnehmen  von  Hochpotenzen. 

Herr  Nebel:  Ich  muss  gegen  eine  Kritik  meiner  Darlegungen 
solange  protestieren,  als  nicht  jemand  die  von  mir  behaupteten  Tat- 
sachen durch  Experimente  als  falsch  nachweist.  Was  die  Frage  der 
Hochpotenzen  betrifft,  so  bin  ich  früher  auch  Tiefpotenzier  gewesen. 
Erst  das  genauere  Studium  der  Arzneimittellehre  hat  mich  zu  den 
Hochpotenzen  geführt.  Die  Herren  Scheidegger  und  Weiss  haben 
meine  Psoratheorie  kritisiert.  Aber  ich  habe  selbst  nicht  behauptet, 
dass  mit  meinen  Darlegungen  die  Sache  erschöpft  ist. 

Herr  Krön  er  erbittet  sich  hierauf  das  Wort  zu  einer  kurzen 
Darlegung  über  die  homöopathische  Liga  und  bittet  die 
XoQegen,  ihr  Interesse  nicht  erlahmen  zu  lassen  und  die  Liga 
durch  Werben  von  Mitgliedern,  durch  Beiträge  für  die  Rundschau 
und,  solange  das  Blatt  noch  zuschussbedürftig  sei,  auch  durch 
Geldbeiträge  zu  unterstützen.  Die  Worte  fanden  besonders  bei  den 
Schweizer  Kollegen  klingenden  Beifall. 

Hierauf  folgt  der  Vortrag  des  Herrn  Wapler:  Wie  stellt 
sich   die  Homöopathie    zur   Serumbehandlung   Behrings 
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bei  der  Bretonnean'sclien  Diphtherie?  (Wörtlich  abgedmekt 
in  der  Allgemeinen  Homöopathischen  Zeitung,  Bd.  149,  No.  15  nlC) 

Zuerst  stellt  Herr  W.  fest,  dass  das  Diphtherieserom  lieht 
homöopathisch  tei,  da  es  nie  gelingt,  mit  Diphtherieserom  die 
diphtherieähnliche  Erkrankung  beim  Gesunden  zu  erzeugen.  Dtafa 
wir  aber  als  Homöopathen  trotzdem  von  dem  Mittel  Gebnidi 
machen?  Diese  Frage  ist  unbedingt  mit  ja  zu  beantworteiL  Wir 
als  Ärzte  dürfen  jede  als  gut  erprobte  Behandlungsweise  anwesdei, 
die  uns  in  unserm  Bestreben,  dem  Kranken  zu  helfen,  ivter 
bringt  und  die  oberste  Grundbedingung  der  Unschädlichkeit  eriUL 

Nach  W.'s  Erfahrungen  stellt  das  Serum  einen  unYerkennbini 
Fortschritt  in  der  Behandlung  der  Diphtherie  dar.  Wir  bebemekei 
jetzt  auch  die  schweren  Formen  der  Nasen-  und  KeUkopfdiphteiB 
mit  einer  früher  nicht  gekannten  Sicherheit  Vor  Anwendiugdei 
Serums  sind  ihm  unter  11  sehr  schweren  Fällen  4  gestorben,  idt 
der  Anwendung  desselben  unter  82  gleich  schweren  FäUen  nur  iwo. 

Macht  nun  die  Serumbehandlung  unsere  homöopathiielMi 
Mittel  entbehrlich?  Entschieden:  Nein.  Serum  wirkt  nnr  auf  die 
Diphtheriebazillen,  nicht  auf  die  oft  vorhandenen  Miscbinfektionei. 
unsere  Mittel  kräftigen  den  Organismus  und  seine  Abiehr- 
bestrebungen,  ganz  gleich,  welcher  Bazillus  im  Habe  wackert 
Er  hat  demgemäss  auch  gefunden,  dass  bei  gleicbzeitiger  Aa- 
wendung  von  Serum  und  homöopathischen  Mitteln  die  Geaeeaig 
auffilllig  rasch  erfolgt. 

Die  Orundzfige  seiner  Diphtheriebehandlung  sind  folgeade: 
Verdächtige  Fälle  werden  zunächst  mit  Sublimat  oder  Meror. 
cyanatus  (D.  4 — 5)  behandelt  Zum  Serum  greift  er,  weon  Mi 
Mercur  der  Belag  im  Rachen  rasch  um  sich  greift  oder  la 
nächsten  Tag  nicht  entschieden  ein  Stillstand  oder  BückguS  ^ 
verzeichnen  ist.  Bei  starken  Drfisenschwellungen  gibt  er  Mereor. 
bijodatus.  Sofort  zur  Einspritzung  greift  er  bei  allen  läager  be- 
stehenden Fällen,  sowie  bei  Croup.  Auch  bei  Nasendiplitherie 
spritzt  er  meist,  obwohl  hier  auch  Kali  biehront  reeht  aa- 
Terlässig  ist. 

Zuweilen  kommt  Scharlach  mit  echter  Diphtherie  koasbiaiert 
TOr.  In  diesen  Fällen  muss  man  bakteriologisch  die  Diphtberis 
feststellen  und  dann  die  Einspritzung  machen. 

Das  öftere  Auftreten  Yon  postdiphtheritischen  LihmaBfei 
erklärt  Herr  W.  dadurch,  dass  seit  der  SerumbeÜandlung  mebr 
schwere  Fälle  durchkommen. 
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DiskasBioD. 

Herr  Ombeninanii  hälty  trotisdem  er  von  der  Wirksamkeit 
des  SeroiDS  flbensengt  ist,  die  homSopathiscbeQ  Mittel  f&r  fiber- 
legen.  Seine  Haaptmittel  sind  Merc.  cyan.,  Apia,  Lachesis,  Acid. 
nitricnm  und  Merc.  bljodatus. 

Herr  Mende  bekennt  sieh  als  einen  der  ersten  und  als  ttber- 
zengten  Anhänger  der  Senimtherapie.  Aach  er  ist  ttbenseugt,  dass 
die  Lähmungen  dem  Serum  nicht  zur  Last  zu  legen  sind. 

Herr  Leeser  zieht  die  rein  homöopathische  Behandlang  Tor. 
Nor  darf  man  nicht  anf  pathalogisch-anatomische  Indikationen 
allein  karieren  and  ftthrt  einen  schweren  FaU  an,  in  welchem 
Pidsatilla»  angezeigt  durch  Ohrenschmersen,  Lufthunger,  abendliche 
Verschlimmerung,  rasche  Heilung  brachte. 

Herr  Schnfltgen  stimmt  mit  Herrn  Wapler  fiberein. 

Herr  Veith  betont  die  Wichtigkeit  der  bakteriologischen 
Diagnose,  wenn  man  den  Heilwert  des  Serums  feststellen  will. 

Herr  Groos  kombiniert,  wie  Herr  Wapler,  beide  Behandlungs- 
methoden. 

Herr  Lorenz  hat  sich,  zunächst  widerwillig,  von  den  Vor- 
zügen des  Serums  flberzeugt 

Herr  Göhrum  macht  auf  die  öfters  nach  Einspritzungen 
erfolgenden  schweren  Anämien  aufmerksam.  Er  bebandelt  meist 
nach  Weihe,  mit  eingeschobenen  Gaben  Yon  Thuja  200. 

Herr  Weiss  hat  10  Jahre  lang  allopathisch,  10  Jahre  rein 
homöopathisch,  10  Jahre  lang  kombiniert  behandelt  und  gibt  der 
letzteren  Methode  entschieden  den  Vorzug« 

Herr  Gattori  glaubt,  dass  bei  strengem  Individualisieren  die 
Homöopathie  mindestens  ebensoviel  leistet  wie  das  Serum. 

Als  Themata  für  das  nächste  Jahr  werden  aufgestellt: 

1.  Symptomatologie    des    Adrenalins    (Referenten    die 
Herren  A.  Stiegele  und  Dammholz). 

2.  Wie  stellt  sich   die  Homöopathie  zur  Behandlung 
des  Carcinoms?    (Referent  Herr  Veith). 

Nach  einem  Schlusswort  des  Herrn  Grubenmann  und  einem 
bankeswort  des  Herrn  Leeser  fflr  dessen  ausgezeichnete  Leitung 
Bchliesst  die  Sitzung. 

Dem  Festmahl,  sowie  dem  Ausflug  auf  den  BOrgenstock  konnte 
ich  leider  nicht  mehr  beiwohnen.  Nach  meiner  Ansicht  war  diese 
Tagung  des  Zentralvereins  seit  Jahren  die  befriedigendste,  die  ich 
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mitgemacht  habe.    Die  Abwesenheit  jeder  Streitigkeit  bat  dm 
seinen  HauptanteiL 

FQr  die  Zukunft  möchte  ich  mir  den  Vorschlag  erUnbes,  üi 
offizielle  Festmahl  am  ersten  Versammlungstage  absabaltas,  da 
erfahrungsgemäss  am  zweiten  Tage  Tiele  Kollegen  gezwungen  liid, 
unmittelbar  nach  Schluss  der  Sitzung,  wenn  nicht  noch  Mher, 
abzureisen.  Dr.  Eroner-PotsdaiL 


Toxikologie. 


Eine  Vergiftung  mit  Sabadilla. 

Über  einen  bisher  noch  nicht  beschriebenen  Fall  von  Vergiftog 
mit  Semen  Sabadillae  berichtet  J.  Mayer  (Prager  med.  WochesKhr. 
1904  No.  26). 

Ein  Arbeiter  hatte  gegen  Abend  einen  guten  EsslSffel  Sibi- 
dillsamen  in  selbstmörderischer  Absicht  genommen.  Eine  balbe 
Stunde  sp&ter  bot  er  folgenden  Befund:  Gesicht  lirid  Terftrbt, 
mit  Schweiss  bedeckt,  Atmung  beschleunigt,  Atemzfige  tief,  keu- 
chend. Puls:  90,  kräftig  und  rythmisch.  Es  besteht  ein  psychischer 
Erregungszustand,  Patient  schlägt  mit  den  Händen  um  sich  imd 
schilt  laut  auf  einen  Vorgesetzten.  Etwas  später  tritt  ein  apathi- 
scher Zustand  ein,  sodass  ein  Magenschlauch  eingeführt  werden 
kann,  worauf  reichliches  Erbrechen  erfolgt.  Am  folgenden  Tage 
gibt  Patient  an,  noch  geringes  Brennen  im  Munde,  Schlünde  und 
Magen  zu  verspQren,  femer  habe  er  das  Gtefühl  des  Prickelns  in 
den  Lippen;  diese,  sowie  die  Zunge,  seien  wie  ,ph51zem'  nnd 
kämen  ihm  vergrössert  vor.  In  der  Nacht  waren  wiederholt 
krampfhafte  Muskelkoutraktionen  im  linken  Pectoralis  major  aof- 
getreten.  Gegenwärtig  war  der  Puls  verlangsamt,  auf  38,  nnd 
wenig  gespannt;  die  Herzbeweguog  erfolgte  unenergiscb,  trage, 
beim  Betasten  des  Herzenspitzenstosses  war  ein  langsames  in- 
und  Abschwellen  des  Herzmuskels  zu  fühlen.  Die  Sensibilität 
war  deutlich  herabgesetzt,  die  Reflexe  teils  vermindert,  teils 
fehlend.  Pupillen  leicht  erweitert,  träge  reagierend.  Die  Symptome 
verschwanden  allmählich,  doch  erfolgte  noch  am  6.  Tage  nach  der 
Vergiftung,  beim  Versuche,  umherzugehen,  ein  OhnmachtsanfaD. 
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In  diesem  Falle  waren  etwa  15  Oramm  SabadiUsamen,  die  je 
0,3—0,4  Prozent  Veratrin  enthalten,  genommen  worden.  (Hierbei 
sei  erinnert,  dass  das  of&zinelle  Yeratrin  seinerseits  neben  dem 
Veratrinom  crystallisatnm  nnd  dem  amorphen  Veratrin  die  Alkaloide 
Sabadin,  Sabadinin  nnd  SabadiUin  enthält.  Die  drei  Alkaloide 
sind  in  geringer  Menge  in  dem  Sabadillsamen  enthalten,  aus  dem 
allein  das  offizinelle  Veratrin  dargestellt  wird.  Die  geschilderten 
Vergiftungserscheinungen  sind  also  nicht  rein  nnd  werden  zum 
Teil  wohl  auf  die  Einwirkung  des  Veratrins  zurfickzuf&hren  sein, 
wenigstens  die  das  OefiLsssystem  betreffenden.  Veratrin  hat  be* 
kannüich  auf  die  Schleimhäute  des  Mundes  und  der  Nase  eine 
äusserst  reizende  Wirkung,  bez.  erzeugt  sehr  heftiges  Niesen  beim 
Einatmen.  Andeutungen  hiervon  zeigt  die  Vergiftungsgeschichte 
[Brennen  im  Munde,  Schlünde  etc.  Prickeln  in  den  Lippen  und 
die  Sensibilitätsstörungen  in  der  Zunge].  Acetum  Sabadillae  habe 
ich  wiederholt  als  Vertilgungsmittel  bei  Läusen  und  Filzläusen  nach 
Yorhergehenden  Waschungen  mit  Seife  mit  gutem  Erfolg  angewendet 
und  irgend  einen  Nachteil  Ton  dieser  äusseren  Applikation  nicht 
gesehen.    Windelband). 

Ein  Fall  von  akuter  Ghromyergiftung  mit  spontaner  Glykosurie. 
(Berl.  med.  Wochenschr.  1904.  No.  28.) 

Eine  Frau  hatte  2—3  Esslöffel  einer  zum  FflUen  von  elek- 
trischen Batterien  bestimmten  Flüssigkeit,  welche  aus  ein  konzen- 
trierten Lösung  von  Ealiumbichromat  und  etwas  Schwefelsäure 
bestand,  in  selbstmörderischer  Absicht  verschluckt.  Es  traten 
sofort  Erbrechen  und  etwas  später  heftige  brennende  Schmerzen 
in  der  Magengegend  auf.  2  Stunden  nach  dem  Einnehmen  des 
Giftes  wurden  kalte  Schweisse,  braunrote  Zunge^  frequenter  Puls 
und  Empfindlichkeit  der  Magengegend  konstatiert.  Der  Magen 
wurde  sofort  mit  40  L.  sterilisierten  Wassers  und  schliesslich  mit 
3  L.  einer  Iprozentigen  Silbernitratlösung  ausgespfilt  Gereichtes 
Eiweiss  wurde  sofort  erbrochen.  Nach  1  Stunde  trat  schwerer 
Kollaps  ein:  flatternder  Puls,  Benommenheit,  kalte  Schweisse. 
Der  Zustand  besserte  sich  auf  Injektion  von  Campheröl,  600  cm. 
pbysiolog.  Kochsalzlösung  und  hohem  Darmeinlauf.  Am  folgenden 
Tage  fanden  sich  im  Harn  Eiweiss  (0,08  Prozent)  und  Zucker 
(0,55  Prozent),  rote  Blutzellen  und  Plattenepithelien.  Am  6.  Tage 
war  der  Urin  wieder  normal  und  Patient  geheilt  (Da  von  Ein- 
wirkung des  Oiftes  auf  die  Nasenracbenschleimhaut  etc.  nichts 
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«rwUint  wird,  so  ist  wohl  ansimehmeii,  dass  die  bei  den  ArbeMeci 
in  den  Chrombergwerken  bo  oft  beobachteten  EnchdnuigeB  vm 
hochgradriger  Ozaena  mit  Zerbll  and  Zeratömngen  der  Maaei- 
Bchleimhaati  ja  selbst  ZerstSrong  der  Nasen-Knorpel  und  -Kaochei 
der  Aasdrack  einer  chronischen  Vergiftung  sind.    Winddband.) 


Einige  Beobachtnngen  tber  VeronaL  (BeiL  U.  Woehensdff. 
1904.    No.  31.) 

Eine  eigenartige  bisher  nicht  beschriebene  Nebenwiikii^  dei 
Veronals,  des  bekanntlich  in  letzter  Zeit  so  verhrdtateo,  angeUid 
sehr  harmlos  wirkenden  SchlafinittelSi  hat  Dands  bedbaitet 
Eine  an  Ulcus  serpens  leidende  Patientin  erhielt  abends  1  Gnum 
Verona].  Am  andern  Morgen  fiel  sie  anf  dem  Korridor  um^  treCs- 
dem  sie  geführt  worde.  Anf  Fragen  reagierte  sie  nichti  dsr 
Pols  war  nnregelmSssig,  die  Haut  war  an  der  Brast,  den  Hiades 
und  den  ünterarmeni  sowie  an  den  Beinen  aoffisUend  g«5tct 
Aofgerftttelt,  kratzte  sich  Patientin  nnd  reriel  dann  wieder  is 
Schlaf,  der  den  ganzen  Tag  nnd  die  folgende  Nacht  aaUelt  Die 
BOtnngi  die  anf  Druck  schwand,  hielt  2  Tage  an,  ging  dam  sB- 
mfihlich  zurftcki  bis  am  10.  Tage  eine  starke  lamellSsa  Absctav- 
pung,  besonders  an  Händen  und  Fftssen,  eintrat 


Über  Belladonnayergiftungen  in  der  augenlntlieheB  Pnsis. 
(Berl.  U.  Wochenschrift,  1904,  No.  32). 

In  dem  ersten  Ton  Fejir  am  Margarethen-Hospital  zu  BndaiMt 
beobachteten  Falle  handelt  es  sich  um  einen  Arzt,  welcher  nach  i 
tägigem  Oebrauch  Ton  BelladonnarEztrakt  gegen  Api 
folgende  Symptome  aufwies:  Nebelsehen,  UnTermögen,  zu  lesei 
und  zu  schreiben.  Pupillen  mittelbreit,  unyoUkommen 
Sehkraft  V?*  ^^^  Akkomodationslähmung  ging  nach  As 
des  Pulvers  und  auf  Oebrauch  eines  Purgiermitteb  im  Verlaofc 
von  48  Stunden  zurflck.  Patient  hatte  das  Extrakt  in  folgender 
Verordnung  messerspitzen weise  genommen:  Eztr.  BeUadonsae  0,1« 
PuIt.  rad.  Bhei,  Natr.  bicarb.  ana  5,0. 

Der  zweite  Fall  betraf  eine  Patientin,  der  wegen  einse 
Hagenleidens  Bismuth.  subnitr.  und  Extr.  Bellad.  verordnet  wordsa 
war.  Sie  hatte  im  ganzen  60  Pulver  k  0,03  Extr.  verbraucht  uad 
war  plötzlich  total  erblindet.  Auf  Sistieren  der  Verordnung  beeserte 
sich  aUmählich^die  Sehkraft,  so  dass  Pat  nach  14  Tagen  auf  8  a 
Entfernung  Finger  zu  zählen  vermochte. 
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Ein  dritter  Fall  ton  AtropinTergiftung  ist  folgender:  Eine 
Patientin  erhielt  wegen  einer  Erosion  des  Homhantepithela  neben 
einem  Verband  Eintrftafelungen  von  Atrop.  salfar,  0,1,  Cocain 
hydrochl.  0,2,  Aqu«  10,  die  zweistflndlich  zu  wiederholen  waren. 
Am  andern  Tage  wurde  Fat.  nnmhig,  klagte  Aber  Trockenheit  in 
der  Kehle,  wollte  ans  dem  Bette  springen,  halluzinierte,  das  Oesicht 
war  gerötet,  die  Pulsfrequenz  betrug  130,  die  Pupille  des  andern 
Auges  war  erweitert.  Auf  Injektion  von  0,02  Morphium  trat  Be- 
ruhigung ein.  Unzweifelhaft  ist  hier  die  Vergiftung  auf  Atropin 
zur&ckzuffihren,  da  das  zugleich  Terordnete  Cocain  markante  Puls- 
verlangsamung  als  Vergiftnngserscheinung  herrorgerufen  hätte. 


ESn  Fall  von  Vergiftung  mit  „Sehlaftee*  mit  tödlichem  Aus- 
gange.   (Münch.  med.  Wochenschrift  1904,  No.  30). 

Eine  tödliche  Vergiftung  eines  V«  Jahre  alten  Kindes  mit 
»Sehlaftee'^i  einem  Absud  von  weissen  Mohnköpfen,  schildert  Kohl 
(Naita). 

Das  Kindchen,  welches  die  ausgeprägten  Erscheinungen  einer 
akuten  Opiumyergiftung  darbot,  hatte  TOr  etwa  14  Stunden  zur 
Beruhigung  Sehlaftee  erhalten.  Das  Oesicht  war  leichenbhiss,  die 
Lippen  cyanotisch,  die  Pupillen  Torengt,  Reflexe  erloschen,  die 
Haut  kühl  und  schweissbedeckt,  die  Atmung  oberflächlich-aus- 
setzend  und  röchelnd.  Puls  kaum  fühlbar.  Kalte  Übergiessungen 
im  warmen  Bade  besserten  Torttbergehend  die  Atmung,  doch 
reagierte  das  Kind  immer  schwächer  auf  die  äusseren  Reize  und 
starb  S  Stunden  später.  Kohl  macht  darauf  auffnerksam,  dass  die 
Unsitte,  Kinder  mit  Schlaftee  zu  beruhigen,  weit  yerbreitet  ist. 
Fructas  papaveris  immatnri  dfirfen  freilich  nicht  ohne  ärztliche  Ver- 
ordnung abgegeben  werden.  Fructus  papaveris  maturi  dagegen 
sind  freigegeben  (sind  Übrigens  in  jedem  Vorkostgeschäft  zu 
haben  —  Ref.).  Der  Ref.  der  Therap.  Monatshefte  machte  dazu 
folgende,  allerdings  nur  von  einem  Allopathen  mögliche  Bemerkung. 
„Es  ist  Verf.  nur  beizustimmen,  wenn  er  fordert,  dass  an  Stelle 
des  Fructus  papaYoris  maturi  und  des  Syrupus  papaveris  (Schlaf- 
saft),  die  einen  sehr  schwankenden  Oehalt  von  Narkotin  besitzen, 
ein  gemeindosiertes,  in  seiner  Wirkung  konstant  bleibendes  Präparat, 
z.  B.  Syrupus  opiatus  gesetzt  werden  soUe.*  Wozu  man  kleinen 
Kindern  überhaupt  ein  so  zweifelhaftes  und  erfahrungsgemäss  bei 
ihnen  so  gefahrdrohendes  Mittel  wie  Opium  geben  soll,  ist  un- 
erfindlich, bezw.  nur  für  einen  allopathischen  Arzt  verständlich. 
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Vergiftung  durch  Aethasa  cynapiom,  von  Dn  Dandson  (Norfli- 
nrnberland).    British  med.  Joam.  1904.    18.  Juli. 

Ein  Dienstmädchen  hatte  eine  beträchtliche  Menge  firischer 
Handspetersilie,  in  der  Meinnngi  es  sei  Kresse,  verzehrt.  Einige 
20  Stunden  (?)  darauf  traten  Vergiftungserscheinungen  auf,  be- 
stehend in  Leibschmersen,  Erbrechen  und  DurchßUeni  Eoüaps  mit 
fast  gänzlich  fehlendem  Pulse  und  subnormaler  Temperatur,  üater 
schmerzstillenden  und  stimulierenden  Mitteln  erholte  sich  die 
Kranke  bald  vollständig. 


Warnung  vor  Eserin.     (Therapeutic  gazette,   1904,   No.  7). 

Dr.  P.  Speer  in  Los  Angeles  teilt  zwei  Fälle  von  soOIUger 
Eserinvergiftung  mit.  Speer  hatte  das  Eserin  bei  Heufieber  von 
guter  Wirkung  gefunden,  indem  er  je  einen  Tropfen  einer  Iprox. 
Lösung  in  jedes  Nasenloch  träufelte.  Bei  solcher  Applikation  hat 
er  bei  einer  Patientin  plötzlich  schwere  Symptome,  Totenblässe 
und  kalten  Sohweiss  mit  Herzschwäche  und  Angstgef&hl  auftreten 
sehen.  Dieselben  Erscheinungen  in  etwas  geringerer  Hefti^mt 
hat  er  bei  einem  Kranken  mit  Iritis,  dem  er  einige  Tropfen  ins 
Auge  geträufelt,  beobachtet.  Die  Vergiftungserscheinungen  ver- 
schwanden zwar  nach  einigen  Stunden,  ohne  Nachteile  zu  hinter- 
lassen, waren  jedoch  heftig  genug,  um  zu  grösster  Vorsicht  bei 
Anwendung  des  Eserins  zu  raten. 


Schwere  Nephritis  nach  Einreibung  eines  Scabiöaen  mit  Pert- 
balsam.    (Mflnch.  med.  Wochenschr.,  1904,  No.  30). 

Ein  kräftiger  Mann  von  26  Jahren  wurde  in  der  Klinik  zu 
Basel  einer  Krätzekur  unterworfen,  bestehend  in  Abseifen  der 
ekzematösen  Hautstellen  mit  Stflckseife  und  Einreiben  einer  Mischung 
von  gleichen  Teilen  Perubalsam  und  Vaselin,  während  der  ftbrige 
Körper  mit  SOproz.  Schwefelvaselin  eingerieben  wurde.  Diese  Pro- 
zedur wurde  am  folgenden  Tage  wiederholt  und  die  Salbe  am 
andern  Morgen  im  Bade  entfernt.  Im  ganzen  kamen  50  Gramm 
Perubalsam  zur  Anwendung.  Zwei  Tage  später  bemerkte  Pat 
Braunfärbung  des  Urins  und  klagte  Aber  Mattigkeit,  Husten  und 
Schlaflosigkeit  Die  Untersuchung  ergab  Oedem  des  Qesichts  und 
der  Beine,  Ergüsse  in  Pleura  und  Abdomen,  Durchfälle,  Temperatur- 
Steigerung  auf  S8,2o  und  feuchtes  Rasseln  Aber  den  Lungen.  Die 
Harnmenge  stark  vermindert,  Eiweissgehalt  S  Promille»  femer 
Zylinder,  Leuko*  und  Erytrozyten,  Nierenepithelien.    Der  Zostaad 
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Yerftnderte  sich  ionerhalb  14  Tagen  nur  wenige  einmal  trat  Athem- 
behindemng  infolge  von  Olottisoedem  ein;  noch  am  16.  Tage  ent- 
hielt der  Urin  -)-  6 — 8  Promille  Eiweiss. 

In  der  Litteratar  sind  bisher  nur  wenige  Fälle  von  Nephritis 
nach  Einreibung  von  Perubalsam  beschrieben  worden  (Henoch, 
Litten,  Wamorsy).  Der  hier  verwandte  Perubalsam  erwies  sich 
als  ein  relativ  reines,  ein  mit  geringen  Mengen  Styrax  verun- 
reinigtes Präparat;  die  Nierenreizung  ist  somit,  da  andere  Ent- 
stehungsursachen auszuschliessen  sind,  auf  den  Perubalsam  zurttck- 
zuf&hren.  (Ich  selbst  habe  in  Band  6  unserer  Zeitschrift,  S.  501, 
ans  den  Berliner  Charit^-Annalen  Aber  einen  Fall  von  Nephritis 
nach  Pembalsam  berichtet,  bei  dem  die  zweifellose  Einwirkung 
der  Schädlichkeit  des  Perubalsam  dadurch  erwiesen  wurde,  dass 
Dach  Erkrankung  der  Patienten  mit  Nephritis  bezw.  der  Heilung 
derselben  dieselbe  Prozedur  von  dem  behandehiden  Arzt  (Dr.  Litten) 
vriederholt  wurde,  die  das  Resultat  ergab,  dass  nach  3  an  3  auf- 
einanderfolgenden Abenden  gemachten  Einreibungen  von  jedesmal 
20  Gramm  Perubalsam  die  abermaligen  Erscheinungen  von  Ne- 
phritis auftraten.  Bereits  nach  der  zweiten  Einreibung  trat  eine 
leichte  Albuminurie  auf,  während  gleichzeitig  die  Harnmenge  von 
3600  auf  1700  ccm  herabsank.  Nach  der  dritten  Einreibung  war 
die  Eiweissausscheidung  bereits  eine  sehr  bedeutende,  es  fanden 
sich  wieder,  wie  beim  letzten  Male,  rote  Blutkörperchen  im  Urin, 
Cylinder  und  Epithelien.  Die  Menge  betrug  1050  ccm.  Die  Be- 
handlung bestand  in  warmen  Bädern,  Emulsionen  und  Abkochungen 
von  Folia  uvae  ursi.  Damit  hatte  aber  Dr.  Litten  noch  nicht 
genug.  Nachdem  am  5.  Januar  (die  zweite  Applikation  wurde 
am  31.  Dezember  gemacht)  die  Beschaffenheit  des  Urins  als  eine 
normale  befunden  wurde  und  dieselbe  es  auch  in  den  nächsten 
Tagen  blieb,  wurden  am  7.  Januar  abends  wieder  20  Gramm  Peru- 
balsam eingerieben,  dann  hörte  man  aber  damit  auf,  da  bereits 
am  8.  Januar  morgens  eine  ziemlich  bedeutende  Eiweisstrftbung 
auftrat,  welche  sich  jedoch  bei  Anwendung  warmer  Bäder  bald 
wieder  verlor.  Zu  bewundern  ist  jedenfalls  der  Wagemut  des 
Dr.  Litten,  der  übrigens  von  Glück  sagen  kann,  dass  die  von  ihm 
selbst  in  den  Charit^  -  Annalen  veröffentlichte  „Prüfung*  dem 
Patienten,  einem  Malergehilfen,  nicht  zu  Gesicht  gekommen  ist, 
da  er  gewiss  die  Hilfe  des  Staatsanwalts  nicht  umsonst  angerufen 
hätte.    Windelband.) 
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Eio  geheilter  Fall  von  Sublimatvergiftuig.  (Fester  med.  clor. 
Presse,  1904,  No.  34). 

Ein  Mädchen  hatte  2  Stück  Sublimatpastillen  k  0,1  gr.  ahi 
das  zehnfache  der  Maximaldosis,  verschlackt  und  g^dch  etwas 
rosagefärbte  Flüssigkeit  erbrochen,  Dr.  Barob6rs  (HaroB-Vasirhely) 
nahm  sofort  darauf  eine  Magenwaschong  mit  20  Litern  lauvanoeii 
Wasser  vor  und  führte  nachher  Milch  mit  Bisinnsöl  und  zwei  rohen 
Eiern  ein.  Nach  V«  Stunde  erfolgte  Erbrechen,  auch  Magnesit 
osta  in  aqua  wurde  erbrochen;  dabei  zeigte  das  Erbrochene  eiaiKe 
dünne,  blutige  Streifen.  Es  ti'aten  nun  hochgradige  Schmenen 
im  Magen  und  auch  in  der  Kehle  aul  10  Stunden  nach  Auf- 
nahme des  Giftes  bestand  noch  immer  Erbrechen,  Pols  136, 
häufige  Stuhlgänge  mit  Tenesmus.  Im  Laufe  des  folgenden  Tages 
war  nur  Brechreiz  und  dünner,  nicht  blutiger  Stuhlgang  Torhandea; 
der  Urin  zeigte  hohen  Albumingehalt  Am  5.  Tage  nach  der  Ver- 
giftung bestanden  noch  Schmerzen  im  Magen,  an  den  Füssen  und 
Armen.  Ln  Urin  fiinden  sich  Zylinder,  zyUndrische  Zellen  und 
noch  viel  Eiweiss,  das  erst  am  12.  Tage  verschwand. 


Greneral-Versammlung  des  Yereins 
selbstdispensierender  preussischer  homöo- 
pathischer Ärzte, 


Am  9.  August  d.  J.  fand  die  ordnungsmässig  berufene  Ge- 
neralversammlung genannten  Vereins  in  Luzem  statt  Anwesend 
waren  die  Herren  DDr. 

Eröner-Potsdam,    Leeser-Bonn,   Grünwald-Frisk- 
furt  a.M.,    Hoffmann-Braunschweig,    Veith^Brsslan, 
Jahn-Berlin,  Dammholz-Berlin,  Windelband-Bei&a, 
Schnfltgen-Münster,    Gross-Barmen,  Kranz-Kassel, 
Findeisen  -  Danzig,       Studentkowskj-  Magdeburg, 
Fischer-Bochum. 
Die  zur  Tagesordnung  stehenden  Anträge: 
L  Aus  der  Vereinskasse  zu  der  homöopathischen  Liga-  bes. 
Bundschau-Kasse  einen  Beitrag  zu  geben  und 
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IL  Den  Verein  idbetdispensierender  prenssischer  homöop. 
Inte  in  emen  allgemeinen  Verein  prenasischer  homöo- 
pathischer Ante  nmiawandelni 
wurden  beide  einstimmig  angenommen  nnd  zwar  wurde  der  an 
die  Liga-Rondschan  in  bewilligende  Beitrag  anf  1000  Mark  normiert 
and  in  Besng  anf  den  sweiten  Antrag  beschlosseni  die  bisher 
nicht  znm  Verein  selbstdispensierender  prenssischer  homöopathi- 
scher Ante  gehörigen  prenssischen  Kollegen  inm  Beitritt  anf« 
idordera. 

Den  anf  der  Tagesordnung  stehenden  Bericht  Aber  den  Stand 
der  Dispensier-Angelegenheiten  eratattete  der  unterzeichnete  Vor- 
litsende  in  dem  in  Heft  IV  der  Zeitschrift  des  Berliner  Vereins 
homöopathischer  Ante  bereits  mitgeteilten  Sinne,  indem  er  kon- 
statierte, dass  zwar  zur  Zeit  Buhe  zu  herrschen  scheine,  dass 
der  Vorstand  aber  jedeneit  en  yedette  bleiben  würde,  um  drohen- 
den Oeiahren  zu  begegnen. 

In  Bezug  auf  den  Antrag  II  billigte  die  Veraammlnng  völlig 
die  von  dem  Antragsteller  bereits  im  Heft  IV  mitgeteilten  Motive. 

L  A.:  Windelband,  Vonitzender. 
Bastanier,  Schriftführer, 
Berlin  NW.,  Bathenowerstr.  72. 


Vorläufiger  ßericlit  über  die  Eröffnung 
und  Einweihung  des  berliner  homöopa- 
thischen Krankenhauses.'' 


Am  19.  November  worde  unter  zahlreicher  Beteiligung  von 
Gönnern  nnd  Anhängern  der  Homöopathie  das  erste  selbständige 
Berliner  homöopathische  Krankenhaus  in  6ross-Lichterfelde-W. 
eingeweiht  und  eröffnet.  Eingeleitet  wurde  die  Feier  durch  Ab- 
singong  eines  Kirchenliedes»  worauf  der  Ortsgeistliche  Herr  Pastor 
Stolze  unter  Zugrundelegung  des  Textes  „Evang.  Lucas  10. 
Von  dem  barmherzigen  Samariter,  Vers  33  u.  34'  eine  Ansprache 
an  die  Anwesenden  hielt  und  die  Einweihung  vollaog. 
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Die  offizielle  Eröffnaog  des  Erankeahaases  fahrte  dau  der 
unterzeichnete  Vorsitzende  des  Vereins  „Berliner  homöopathisches 
Krankenhaus^  aus,  indem  er  die  Zwecke  des  von  der  Wieake- 
Stiftung  und  dem  oben  genannten  Verein  gegrandeten  Institntea 
auseinandersetzte,  den  vielen  an  der  Errichtung  werktätig  Be- 
teiligten öffentlich  Dank  aussprach  und  die  Anstalt  der  Verwaltung 
des  Herrn  Dr.  Schwarz,  früher  in  Brandenburg,  übergab,  der 
dann  in  kurzer  Ansprache  die  Versicherung  aussprach,  die  AnsUlt 
im  Sinne  der  Begründer  und  Besitzer  zum  Heile  unserer  Lehre 
mit  allen  ihm  zu  Gebote  stehenden  Kräften  zu  leiten.  Sodann 
erfolgte  ein  Bundgang  der  Versammlang  durch  die  Bänme  dee 
stattlichen  Hauses. 

Am  Abend  vereinigte  ein  solennes  Festmahl  die  MehrzsU  der 
bei  der  Einweihung  anwesenden   Personen   im  englischen  Hme, 

Windelband. 


An  unsere  Leser! 

Infolge  verschiedener  an  uns  gerichteter  Anfragen  und  Be- 
denken darüber,  dass  wir  auch  die  extremeren  Richtungen  in  der 
Homöopathie  in  unserem  Blatte  zu  Worte  kommen  Hessen,  bezw. 
auch  solche  Artikel  aufnähmen,  deren  Berechtigung  auf  die  Be- 
zeichnung von  homöopathischen  nach  Auffassung  der  Anfrager  ab 
zweifelhafte  gelten  müsste,  erklären  wir,  dass  wir  für  den  lohalt 
der  von  uns  aufgenommenen  Artikel  keinerlei  Verantwortung  über- 
nehmen, sondern  seine  Vertretung  lediglich  dem  betreffenden  Autor 
überlassen,  dagegen  ja  auch  jederzeit  diejenigen  zu  Worte  kommen 
lassen,  welche  ihren  Widerspruch  gegen  die  nach  ihrer  Anffiusnng 
unberechtigten  Ansichten  und  Äusserungen  ausdrücken  woUen. 
Im  übrigen  verweisen  wir  auf  den  von  Dr.  Burkhard  in  diesem 
Hefte  verfassten  Artikel. 

Die  Bedaktion 
der  Zeitschrift  des  BerL  Ver.  bom.  Äizte. 
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